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(GEORGES 
MARÉCHAL, 


SEIGNEUR DE BIEVRE ; 
& autres lieux, Ecuyer, Confeiller : 
Premier Chirurgien du Roi » Chef & 
Garde des Chartres & Privileges de la: 

Chirurgie du Royaume. ss 


IMLoxsieur, 


_ J'ai l'honneur de vous offrir ce Trai. 

té des Maladies des Os, c'eft un hom- 
Mage qui vous eff dû. Non-feulemenr 
Vous aim27 la Chirurgie , mais encore 
Vous proisgez ceux qui l'exercent ayec 
“SR PA 


EPITRE. 
difinétion,. Eh! quel autre connoft 
mieux que vous l'excellence de cet 
Art, ? Perfonne n'en a mieux fenti 
l'importance, l'étendue & Punilié, & 
perfonne auffi n'a porté plus loin la fu- 
périorité des talens. L'amour de la Pa 
trie & la vénération de toute l'Europe 
en font la récompenfe. Cette juftice 
rendue à la prudence, à la probité, 
au profond [avoir , tout enfin m'en- 
gage à vous protefter que je Juis avec 


un très-profond refpect , 


MONSIEUR, 


Votre trés-humble & très. 
; -cbéiffant ferviteur. 


J, L PETi1Tr, 
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: Préfenté à l'Académie des Sciences > des Belles. 
Lettres & des Arts de Rouen. 


sé nté N Homme devenu célebre publie im - 

| F punément un Ouvrage médiocre : la 
Ac 8 ë Prévention le fair croire recomman 
X TE | dable , & s’il ne paroît aucune criti. - 
Lara que qui en faffe connoître les défauts, 


il tombe infenfiblement dans Poubli, fäns donnes 
aiteinte à la réputation dont jouit PEcrivein : c'e 
Uu avantage que donnent des circonftances favo- 
tables. On voit au contraire des produ&tions efti: 
Mäbles traitées fans aucun égard ; elles fervent de 
Motifs pour attaquer les Auteurs ; mais lorfque les 
critiques font injuftes , l'ouvrage en reçoit de 
l'éclat, & lPAuteur leur eft enfin redevable de fa 
plus folide gloire. M. Petit à êté dans ce cas à 
Poccafion de fon Traité des Maladies des Os, Ce 
Livre ne doit point fa vogue à la célébrité que ce 
grand Chirurgien avoir acquife ; il a effuyé les plus 
Standes contradidtions ; Jamais Ouvrage n’aété plus 
EXpOlé au caprice des jugemens, I n’y en a poine 
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>» Difcours fur le Traité 

qui ait été plus en butte aux déclamations, aux fn. 
veëtives, & contre lequel on ait fait jouer plus de 

refforts & de toute efpece. Malgré ces attaques fi 
varices & fi mulripliées , il s’eft foutenu & eft de- 
venu un livre clafiique ; la réputation toujours noue: 
velle , s'accroît de jour en Jour, les cotinoifances: 
qu’il renferme ont donné du prix aux Lraités danss 
lefqueis on en a fait ufage ; enfin M. Petit, en le: 
compofant, fe préparoit à la vérité quelques cha-. 
grins pañlagers, mais il élevoitun monument dura-- 
ble de fon favoir & de fon habileté, & s’eit afluré? 
Peflime & la reconnoiffance de a poftérité. 

Les conteftations auxquelles ce Livre a donné? 
lieu, n’ont pas peu contribué à fa perfeétion. klless 
ont piqué M. Petit d'émulation : elles auroientt 
pu porter le découragement dans tout autre efprit 5; 
mais il fentoir les reflources de fon génie: il a 
corrigé des fautes , & a prefenté fous de nouveaux 
jours des points effentiels- qu’il n’auroit peut-êrree 
pas penfé à éclaircir , fans les dificuleés qu'on luii 
a oppoiées , & qu'on avoit fouvent Padrefle dee 
faire renaître : après qu’il en a eu donné la folua 
tion. C’eft peut-être aufii à ces contradictions qu’off 
doir Les excellens principes dont il n’a ceflé depuiss 
d'enrichir la Chirurgie. Pourfuivi & outragé pai! 
“des railleries piquantes, irrité par des farcafmes 
amers, M. Petit, vif & fenfible, a du fouffrir fort! 
impatiemment Popiniatreté de fes cenfeurs. Il réa. 
poudit aux premieres critiques » mais {es adverfaii 
res répliquoient , & faifoient en même-temps déc 
nouvelles attaques fous d’autres noms & fur d’aus 
tres points. 1! faut avouer qu’ils étoient plus ha4. 
biles que lui dans ce genre d’efcrime, Leur tot 
décifif impoloit à la multitude : les prétentions dés 
leur favoir étoient fans bornes ; ils prodiguoient ie 
M. Petit les qualifications les plus injurieu'es. Ses 
Joneux, céroit un ignorant qui ne favoit pas ld: 
premier mot de laftruëtuie Ët de la véritable fitudi 
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tion des parties du corps ; faute de théorie, il n’en 
connoiflit ni les rapports, ni les fonétions ;.on 
voyoit par-tout des fautes impardonnables ; il tom- 
boit dans les erreurs les plus dangereufes ; il fe 
trompoir groffiérement à chaque page, fur des cho- 
fes où il femble prefque impoñflible de fe mépren- 
dre : tels étoient Îles difcours de fes adverfaires. 
L'intérêt de la vérité n’animoit certainement pas 
des gens qui montroient tant de pafñlion dans le 
parti qu’ils avoient pris de contredire ; ils en fi- 
rent même l’aveu ; on n’avoit d’autre but que de 
mortifier M. Petit. Les chefs de ceite entreprife 
mettoient en jeu tout ce qui pouvoit en favorifer 
le fuccès ; ils excitoient l’envie des uns , piquoient 
les autres de jaloufie ; les Pédans difpuroient fans 
ceffe avec acharnement fur des mots ; les efprits 
d'une meilleure trempe faifoient un mauvais ufa- 
ge de leurs talens , par Le foia qu’ils prenoïent 
d’affaifonner leurs çritiques du fel de la fatyre & 
de la plaifanterie, pour les faire gouter de ceux 
qui nentendoient pas les dificulrés, ou qui ne 
prenoient pas Ja peine de fe mettre bien au fait 
des queftions, Rien ne manqua à cette perfécution 5 
de très honnêtes gens furent entrainés dans le parti 
contraire à M. Petit ; lefprit d’intrigue & de fug 
geftion fouleva contre lui des perfonnes refpeta- 
bles par la droiture du cœur, Le grand prétexte 
de toutes ces menées étoit la Préface de l’édition 
de 1723, qui fut fupprimée à la premiere réime 
prefion, M. Petit étroit accufé d'y avoir parlé de 
Hi-même avec un fond de complaifance qui déplut 
à un grand nombre d’ennemis jaloux de fa réputa- 
tion a@tuelle , & de celle à laquelle il paroifloit 
afpirer. On fe fair un plaifir , & mime un devoir, 
difoit un de fes cenfeurs, d’abaiffer un homme 
qui veut forcer la liberté des fuffrages : auffi l’a. 
t-on chicané pour le plaifir de le faise, On trans. 
formoit en fautes efentielles , des négligences de 
a iy 


AS Difcours Jur le Traité 
Avyles des conftrudions vicienfes, quelques : ex- 
greffons mal entendues qui ne rendoient {es pen- 
Les obfcures qu’à ceux qui étoient difpofés à les 
trouver telles. Quel eft le Livre qu’on ne puifle 
cenfurer avec apparence de raifon ; lorfqu’on vou- 
dra. le fsire dans cet efprit injufte qui grofäit les 
plus petites fautes, & qui convertit de fimyles ir- 
advertences en errreurs capitales. Le temps a mis 
‘aux chofes leur vrai prix. Le Traité des Maladies 
des Os a triomphé de toutes les critiques. Nous ne 
nous pronofons point de r:ppeller ici les ééciama, 
ions peu mcfurées , ni les réflexions fatyriques., 
ni les apofrophes infulrantes ; il fufira ce dire 
que M. Petit s’eft toujours tenu dans les bornes de 
@rodération & de la politeffe que fes adverlaires 
ont fi fouvent franchies.. Il a eu fur eux lavan. 
tage de n'avoir j:mais jetté de nuages fur l’état des 
queftions pour les faire perdre de vue ; & s’il s’eft 
“trouvé vengé de quelques excès auxquels on s’é- 
toit porté contre lui ; en abandonsvant le coupable 
à la honte de s'être fair connoître pour lAuteur 
d’un procédé revoliant. * On ne fera mention que 
des critiques qui ont eu véritablement le fond de 
PArt pour objet, & dontila difcufion peut devenir 
infru@ive,, L’eflime particuliere que nous avons 
pour la mémoire de l'Auteur, ne nous fera point 
difimuler quelques fautes qu’en peut reléver avec 
urilité, I s’agit du bien public ; c’eft la loi fuprè- 
me à laquelle tout autre confidération doit céder, 
M. Petit , reçu Maître en chirurgie en 1700, à 
l'âge de 26 ans, fut chargé de faire aux Éleves, 
dans lAmphitéatre de S. Côme, un cours für les 
Maladies des Os. Il s’en acquitta avec fuccès. C’eft 
à la follicitation de ces mêmes Eleves qu’il rendit 
publics en 170$, les cahiers qu'il avoit compolés 


* Voyez ce trait dans l'éloge de M. Petit, Mem, 
de P'Acad, Royale de Chirurgie , Tome I. 
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pour fes lecons. Ils fournirent la matiere d’un 
Volume in-12. qui fut intitulé :\PArt de guérir les 
Maladies des Os, où l’on traite des luxations & des 
fraëlures , avec les inflrumens néceffaires & une ma 
chine de nouvelle invention pour les réduire ; enfemble 
des exoflofes & des caries , des anchilofes, des mala- 
dies des Dents, & de la Chartre ou Rachitis , mala. 
die ordinaire aux enfans. On voit par ce titre feul 
que lPouvrage pouvoit ouvrir une voie aux cenfu- 
res grammaticales ; mais l’on n’avoit alors aucune 
intention de harceler l’Auteur. Le même M. Andry 
que dix-huit ans après, lui donna fi peu de quar. 
tier fur des négligences auf peu répréhenfibles, 
dans la guerre qu’il continua fi longuement & avec 
fi peu de raifon contre la feconde Édition , approu- 
va la premiere en qualité de Cenfeur Royal, & 
trouva que le livre étoit clair | méthodique , bien 
entendu & très-digne de Pimpreffion. M parut fous 
les aufpices de M, Marefchal, nouvellement élevé 
à la place de premier Chirurgien du Roi per le 
merite le plus diftingué. Les Chirurgiens de Paris 
Portérent un jugement avantageux de cet ouvrage , 
1! mérita Pattention des Etrangers. On Pimprima à. 
Beyde en 1709 : il fut traduit en Allemand , & im. 
primé à Drefde en 1711 , & M. Manget qui publia 
en 1721 fa Bibliotheque Chirurgicale, donne à 
M, Petit un témoignage d’eftime à l’occafion de fa 
machine pour la réduétion du bras luxé, pravée dans 
le fecond ‘Tome de cette même Biblioteque , à la 
planche xv, article des Infirumens de Chirurgie, 
Tei fut le fuccès du premier Ouvrage de M, 
| Petit, Quoiqu'il ne Peur compofé que pour des 
Eleves , les Maîtres de PArt en firent grand cas. 
Les Anciens avoient tranfmis un fond très. riche 
furles Maladies des Os ; mais leurs obfervations ÿ 
toutes intéreffantes qu’elles font , ne peuvent être 
lues avec fruit que par des hommes deja inftruits, 
& a qui Pespérience a appris à difçerner les objets 
A Y 
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fur lefquels ils doivent réfléchir. 31 faut avoir des 


principes pour fentir & connoître les diflérentes 
circonftances décrites dans chaque fair de prati- 
que Ce font ces principes que M. Petit expofe 
une maniere fimple, lumineufe , & la plus pro- 
pre à en faciliter l’étude ; les connoiffances géné 
rales font des faits primitifs & fondamentaux qui 
éclairent les commençans fur les phénomenes par- 
ticuliers, dont ces connoiffances elles-mêmes font 
le réfultat. Le Traité de M, Petit, envifagé fous 
ce point de vue , gagne à être comparé avec les ou- 
vräges qu'on avoit avant le fien {ur la même matiere, 
Celui qui étoit alors entre les mains de tous Îles 
Chirurgiens » &:qui leur fervoit de guide, avoit 
été publié en 1689 par Laurent Verduc, le pere. 
Cet homme zélé pour le progrès de fon Art , s’é- 
toit voué à l’inftruétion des Eleves; il s’éroit occu- 
pé pendant un grand nombre d’années à faire des 
Cours particuliers fur différentes matieres Chirur- 
gicales , il enfeignoit principalement Part d’ap- 
pliquer lis bandes fur les différentes parties du 
corps. Pour faciliter ces exercices, peut-être trop 
négligés de notre temps, il compofa un Traité des 
bandages ; c’eft cet Ouvrage dont Verduc étendit 
enfuite lu’tilité en y traitant la matiere des frac- 
tures & de luxations ; mais le titre même du Livre 
annonce que lPAuteur ne parle que fuccin@ement 
de ces Maladies , & feulement par rapport aux 
principaux moyens curatifs, qui font les bandages. 
Ce Livre a été traduit en Hollandois en 1601, 
Les Journaux des Savans de Leipfick , année 1692, 
en font une mention honorable, & feize ans après 
la mort de l’Auteur, en 1711, il en parut ure 
zutre édirion à Paris, dediée , par le Libraire 
d'Houry, à M. Marefchal, premier Chirurgien 
du Roi. L’oubli parfait dans lequel cet Ouvrage 
eft tombé , quoiqu'il n’y ait rien de contraire 


aux principes de l'Art, nous paroit une preuve 


des Maladies des Os, 

de Ja fupériorité de celui de Monfieur Petir, 

La feconde édition qu’il publia en 1723 , étroit 
déja bien perfe&ionnée : c’éroir le fruir de dix- 
“huit années d'étude, de réflixions & d'expérience, 
Dans cet imtervalle , M. Petit avoit été reçu à 
PAcademie Royale des Sciences, & l’on avoir ad. 
mis dans les Mémoires de cette Compagaie, plu. 
fieurs inventions de notre Auteur, relatives aux 
Maladies des Os ; il ne manqua pas d’en enrichir 
fon Ouvrage. Le Journal des Savans du mois de 
Mars 17:24, rendit compte de cette {econde édi- 
tion. M. Andry , l’'Auteur de l'Extrait, dit qu'elle 
étoit plus châtiée que la premiere, qu’on pouvoit 
la regarder comme un nouvel ouvrage , puifqu’il y 
avoit un volume d’äugimentations ; mais les éloges 
qu’il donne à certains endroits du Livre , font bien 
temperés par plufieurs traits de fatyre & de man. 
vaile plaifanterie qwil convient de pafler fous fi- 
lence, Les reflexions vraiment critiques méritent 
une toute autre confidération ; Puifqu'elles ont exe 
cité des controverfes utiles, Le point le plus con. 
tefté eft précifement celui qui a fait le moins d’'hon- 
neur aux adverfaires de M. Petit: onluia nié le 
fait de la rupture du tendon d'Achille. Ua Sauteur 
dont le nom eft célebre par cette difoute , ayant 
voulu s'élever à pieds joints fur une table de trois 
pieds de haut, fe rompit les deux tendons d'A 
chille, fans aucune playe extérieure. M, Petir con- 
nut le mal, & par ces foins le bleffé guérit fort 
heureufement de cet accident, L’hifloire de certe 
cure donnée à l’Académie Royale des Sciences , 
publiées dans fes Mémoires, année 1722, avoit 
excité lenvie & la jaloufie de quelques Confre. 
res. M. Andry fe rendit l'écho de‘rous les propos 
que ces paflions baffes faifoient tenir contre lha. 
bile Chirurgien, Les uns nioient la poffibilité du 
fait : la tradition nous rappelle les expérience 
fur lefquelles ils précendoient s’autorifer dang 
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leur opinion, Des poids affez confidérables furent 
Attachés au tendon d'Achille d'un cadavre : 
208 pouvoir le faire rompre. Il falloit être bien 
Peu infiruit, pour tirer d'une telle épreuve une 
Coïféquence contre la pofibilité du fait contef- 
té, puifque rien ne refflemble moins eux circonte 
taüces dans lefquelles un tendon doit fe caler , 
far ün homme vivant, par la contraûion forcée 
des fibres mufculaires dont le tendon eft une fui- 
&. D'autres s’obftinoient à nier que le fair ft 
#riivé à Cochoix , c'eft le nom du Sauteur. Il fe 
Trouva même un Chirurgren, alors en une gran- 
de réputation à laquelle il a furvécu, qui n’a pas 
réclamé contre la citation faire d’après lui dans 
des Ecrits publics ; on afluroit qu'il avoit exa- 
miné les tendons d'Achille de Cochoix, & qu'if 
fes avoit trouvés fans aucune divifion. Un telle. 
afertion ne pouvoit être l'effet d'aucune mépri- 
fe, ni de négligence, ni d'ignorance ; il falioit- 
que M, Petit, ou fon confrere, fut de mauvaife 
foi. M. Andry qui ne vouloit pas parler d’après: 
foi, pour éviter le réproche perfonnel d’une ré. 
putation auffi injurieufe, fe contentoit de tenir: 
l'oblervation pour fufpe&te , & fa critique He ré. 
duit à établir quatre omiflions, que M. Petit a «w 
dit-il, ‘intérêt de faire , en cas qu’il eut mis de 
l'exagération dans fes récits. 

La premiere omiffion eft de n’avoir pas nommé 
ceux de fes confreres à qui il dit avoir fait voir 
la rupture du tendon d'Achille, Ce reproche , 
très foible pour lé fonds de la chofe, devenoit 
infultant par le motif qu’on donnoir à cette omif- 
lion. On avoit empéché par-là, difoit-on, d’avoir 
recours à des témoins pour s’éclaircir du fait, 

La feconde eft de n'avoir pas dit fi les gras de 
jambe devinrent plus gros après la bleffure ; ce qui 
a du artiver, fuivant M, Andry , par la retraétion 
des mulicies. M, Petit démontre te contraire, 
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La troifieme omiffion eft de n'avoir pas fait men- 
tion de l'inégalité ou bourrelet qui a dû fe faire à 
Pendroit de la foudure des deux bouts rompus. 
Cette obje@ion en mérite à peine le nom. 

On reprochoit quatriémement à M. Petit d’a- 
voir omis de citer une obfervation d’Ambroife 
Paré fur la rupture du tendon d'Achille , parce 
que la comparaifon ne lui auroit point été favora. 
ble. Les différences font , à la vérité, très. frap 
pantes. Ambroife Paré dit que dans ce cas la dou 
leur eft grande en la partie. Le Malade de M. 
Petit n'en fentit aucune pendant toute la cure, 
& fa guérifon fut parfaite. Ce fuccès n’eft pas 
conforme à la doëtrine de Paré fur la rupture du 
tendon d'Achille, dont il ne faut, dit.il, efpé- 
rer entiere guérifon, ains au contraire dès le com- 
encement il faut prognofliquer & prédire qu’il reflera 
. Toujours quelque dépreffion en la partie , avec dépra- 
vation de l'aition de la jambe , c'eflà-dire, que le 
Malade clopinera toujours quelque peu , à raifon que 
les extrémités du tendon rompu oi relaché, ne-fe 
Petveñt Jamais parfaitement réjoindre. M, Petir 
donna dant cette difpute les preuves d’une gran 
dé fagacité : il découvrit dans les circonftances 
différentes que préfentoient la defcriprion du ces 
faite par Ambroife Paré, & celle qu’il avoit don- 
née fur le même fujer, que Paré mavoit connu 
. Que des ruptures incomplettes du rendon d'A. 
chille, & que les accidens dont il fait mention ; 
font moins une fuite néceflaire de la nature du 
mal, qne de la conduite qu’on tenoit en le trai- 
tant, En effet les moyens de guérifon fe bor- 
noient àä faire garder longtemps le lit, à employer 
dans le commencement des remedes repercufhis., 
êx enfuite des emplâtres qui ont la vertu de con. 
foïider, Ces procédés ne marquent aucune atten- 
tion à la principale indication curative. La nature 
éxige efentiellement la réunion des parties divis 
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fées , & dès que les vies de l’art n’étoient point 
dirigées vers ce but ; il n’eft pas étonnant que les 
cures fuffent imparfaites ou troublées par des 
accidens. Paré établit l’imperfe&ion de la cure 
comme un effet néceffaire ; & nous lifons dans une 
Thefe foutenue à Dantzick , le 30 Mars 1730 *, 
combien les fuites de la rupture du tendon d’A- 
chille peuvent être funeftes ,. lorfque l’on ne pré- 
vient pas les accidens, ou qu’on ny fait pas 
rémédier d’une maniere convenable, Un homme 
de 56 ans fe rompit le tendon d'Achille, en fau- 
tant d’un batteau fur le rivage. Le pied fe tumé 
fia fur le ch2mp ; le cinquieme jour linflammation 
fut confidérable & accompagnée de fievre aigue, 
La tumeur s’ouvrit d'elle-même aux environs de 
la rupture ; il en fortit une liqueur fymphatique 
gélatineufe. L’ulcere fit des progrès & découvrit 
les deux bouts du tendon divifé, I fe fit différens 
abfcès, les os fe carierent, la gangrene furvint , 
enfin au bout de cinq mois de traitement inefh- 
cace, on fit l’ambulation de la jambe , & le ma- 
lade mourut le onzieme jour de cette opéra- 
TI0H 08 

Les lumieres que M, Petit a jettées fur cette 
maticre raflureroient le ‘public de la crainte 
de femblables accidens, files progrès de lArz 
étoient connus de tous ceux qui font admis à Je 
pratiquer. Mais les découvertes les plus utiles font 
fouvent contredites par ceux qui devroient les ad- 
mirer, & le plus grand nombre, toujours trop 
content de ce qu'il fait, s’épargne volontiers la 
peine de l’examen & de la diifcuffion fur ce qu’on 
Jui préfente de nouveau. L’on re peut trop blä. 
mer une pareille inattention, dans ceux fur-tout 


* Commerc, Litterar, Noyembers. Spec. LI, onn 
1737. 
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que le public honore de fa confiance en les pré 
férant à d’autres dans l'exercice de leur profef- 
fion. Maufquet de Lamotte qui ne manquoit ni de 
zele , ni d'application, comme on le voit par fes 
Obfervations de Chirurgie, très-eftimées de plu 
fieurs grands Maîtres, n’eft pas à couvert de quel 
ques reproches au fujet de la rupture du tendon 
d'Achille. Il parle avec la plus grande eftime de 
Ouvrage de M. Petit; c’eft d’après les exemples 
qui y {ont rapportés, qu’il Jugea d’une rupture 
incomplette de ce tendon 5 elle eft le fujet de 
POblervation qui termine le quatiieme volume de 
{a Chirurgie complette. Il ne pouvoit donc igno- 
rer la méthode de procéder à la réunion par Pap- 
plication du bandage fi bien décrit par M. Petit, 
Pour contenir les parties divifées , que Îa fitua. 
tion feule rapproche de la maniere la plus exac. 
te. Malgré cela, M, de Lamotte cit que fi ce 
tendon eût été totalement rompu, il en auroit 
tenté la réunion par la future, après avoir fait 
une incifion aux téeumens pour découvrir les deux 
extrémités dn tendon divifé. I fe contenta du 
bandage , parce que la rupture du tendon r’étoit 
“ qu’incomplette, Le Malade guérit avec Piacon. 
vénient d'un peu de gène dans Je mouvement du 
pied. : 

Cette Obfervation dans laquelle on indique 
Pincifion des tégumens & la farure du tendon d’A- 
chille , comme les moyens d'en guérir la rupture 
complette, montre combien la vérité à de peine 
à fe placer dans les efprits livrés À la routine. 
* Ceft un habile Chirurgien, inftruit de tout ce 

qui a méné'à la perfetion de l’Art fur cer ob- 
jet, qui donne un Précepte dont l'exécution fa 
roit une des plus grandes impérities qu’on pût 
commettre, * Que l’ibnorance air des victimes , 


* Voyez dans le troifieme Leme des Mémoires d'e 
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cela eft naturel ; mais l’inconféquence que nous 
relevons en auroir de même; c’eft en quoi elle 
n'eft pas pardonnable, 

Le but de l'Art dans la rupture des tendons, eft 
de rapprocher , d'affronter les bouts divifés , & de 
les maintenir dans cet érar, jufqu'à ce que la na- 
ture les ait réunis & confolidés. 

L'ancien bandage que M. Petit imagina d’a= 
"bord, eft fait avec une bande roulée qui, depuis 
la plante du, pied jufqu’au jarret, affijettit par 
ces circulaires, une comprele érroire , mais al 
fez longue pour que fes deux bouts renverfés & 
tirés à contre-fens l’un de l’autre, compriment les 
muicies gémeaux , & obligent le pied de s’éten- 
dre autant qu’il eft néceffaire pour l’exate réu- 
nion ; en forte que par ces deux eforts oppotés, 
le bout inférieur du tendon monte ; le fupérieur 
defcend ; ils fe rencontrent & fe touchent l’un l’aue 
tre par leurs extrêmités divifées. 

Ce bandage exige de lhabilité pour être appli. 
qué utilement ; mais M. Petit Pa porté depuis a 
un point de fimplicité & de perfetion fi grand, 
qui v’eft, pour ainfi dire, pas néceflaire d’être 
de lPArt pour en faire un heureule application. 
Les Chirurgiens les moins expérimentés pourront 
s’en fervir avec une épale füreté. 

La figure que nous donnons de ce bandage gra- 
vé dans tous fes détaiis, le fera paroître d’abord 
compoié : il eft cependant extrêmement fimple, 
eu égard à toutes fes propriétés ; & pour peu 
qu’on examine la maniere dont il agit, &.les bons 
effets qui réfultent de fon application, il ne reftera 


lP'Acadèmie Royale de Chirurgie l'excellente Difler- 
tation fur l'abus des Sutures, par M. Pibrac, Ches 
valier de l'Ordre de S, Michel, & Chirurgien-Major 
de lPEcole Militaire, 
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aucun doute fur la préférence qu'une invention auf 
utile mérite {ur tous les autres moyens qu'on pour- 
_roit employer. 
Une efpece de genouillere de cuir fort, & cou- 
verte d’ua cuir plus plient , fert de point d'appui 
à la force mouvante. La jambe étant pliée, on 
place daus le pli du jarter le milieu de cette ef- 
pece de genouiilere. De deux branches qui la 
compofent, la plus large garnie en- dedans de 
chamois comme d’un couflin, entoure le bas de 
Ja cuiffe au-deffus du genou. Elle y eft aflujettie 
par deux appendices d’un cuir pliant, qui, com- 
me deux courroies, achevent le tour de la cuif- 
fe , & vont paffer par deux boucles, au moyen 
defquelles on ferre autant qu'il faur, & l’on afiu- 
jettit cette partie du bandage. L'autre branche 
gui eft un peu plus étroite, entoure la jambe au 
deflus du mollet: elle eft matelaffée à la partie 
qui porte fur les mufcles gémeaux. Deux cour- 
roies & deux boucles la ferrent & lafüjettiflent 
comme la premiere, Par cette difpoftion les bou- 
cles & les courroies ne peuvent blelfer la peau, 
& les. gros vaifleaux font à l'abri de la compref- 
fion. Au milieu de la branche qui entoure la'cuife 
fe , eft, pour ainfi dire, enchaflée & coufue une 
plaque de cuivre, fur le plan de laquelle s’élevent 
perpendiculairement deux montans, à travers Jef 
quels pañle un treuil qui fe meut fur fon exe, au 
moyen d’une clef ou cheville querrée qui fert de 
manivelle. Sur le treuil eft attaché & s’employe 
une, courroie , laquelle eft coutue par fon autre 
bout au talon d’une pantoufile qui reçoit le pied 
du bleffé, La direftion de cette courroie depuis ie 
talon jufqu’au jarret , eft donnée & confervée par 
un paflant du même cuir, coufu fur le milieu de 
la petite branche de la genouiilere , vis-a.vis du 


treuil, fur lequel elle eft employée. 
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On conçoit bien qu’à méfure que par Îa che: 
ville quarrée qui pafle dans l’axe du treuil, on le 
tournera dans le fens qu’il convient, on obligera 
le pied de s'étendre, 8 que lon approchera les 
deux bouts du tendon caffé. Mais lorfqw’ils feront 
au point d’attouchement néceffzire ; le treuil, &x 
par conféquent la courroie doivent être retenus 
& fixés en ce lien: c’eft ce qui fe fait par une 
roue à rochet, & un mentonnet à reffort qui en- 
grène dans les dents de cette roue. Par ce moyenon 
peut étendre ou relâcher plus où moins la courroie, 
& fixer l’extenfion du pied au degré convenable. 

Il eft aifé de fentir combien ce nouveau banda- 
ge doit être préféré à l’ancien. Il peur-être appli- 
qué avec une exaûtitude & une sûreté parfaite par 
un fimple Eleve ; lorfqu’au contraire l'application 
de l’autre demandoit la main la plus expérimentée : 
voici les principales raifons qui doivent lui affurer 
la préférence fur lancien, 

1°, Ce bandage ne fair aucune compreffion extra. 
ordinaire fur les parties où l’on l’applique. L'ancien 
ne peut affujetir la compreffe longicudinale dont les 
bouts doivent étre renverfés en fens contraire , que 
par des rours de bande qui compriment fortement 
les endroits fur lefquels ils font appliqués. 

1°, Le degré d’extenfion que lon donne au 
pied eft, pour ainfi dire, immuable au lieu que 
Ja renfion des bandes varie , puifqu’elles s’accour- 
ciffenr par les liqueurs dont on les humeëte ; ou 
qu’elles s’allongent par leur féchereffe. 

3° On fait qu'il ne fufir pas que le pied foit 
étendu , il faut encore que la jambe foit tenue dans 
Ja flexion, pour relacher les mufcles gémeaux, & 
faciliter le rapprochement des bouts du tendon, 
C’eft ce que lon ne peut faire facilement avec 
Jes bandes roulées. On s’en rapporte à l'attention 
du malade , qui peut bien fe contraindre, & s’oc« 
EUper , pendant qu'il veille , de la gène qu'on 
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exige ; mais pendant le fommeil, il eft expoté 
aux mouvemens extraordinaires que peuvent oC- 
cafionner les rêves, & aux tréfaillemens invo- 
lontzires qui accompagnent fouvent ces fortes de 
bleffures, Le bandage nouveau retient la jambe 
toujours fléchie , il s’oppoie à tout mouvement 
capable de déranger les parties , d'empêcher la 
réunion, 

4°. Quand même le premier bandage dont on 
a parlé , auroit tous les avantages qu’on trouve 
dans celui-ci, il ne conviendroit pas au cas où il 
feroir furvenu inflammation dans le lieu, ou au 
voifinage de Îa rupture du tendon , parce qu’il 
faudroit relever plufieurs fois l'appareil pour ap- 
pliquer les cataplafmes , les formentations , ou au- 
tres topiques convenables, Où ne pourroit relever 
& appliquer ce bandage fi fouvent , fans expofer 
les parties rapprochées à changer de place , ce qui 

feroit rour-à-fait contraire à la réunion ; au lieu 

que le dernier bandage imaginé par M. Petit, 
Baiffe le talon & toute la jambe à découvert de 
maniere qu'on peut à chaque inftant , fi on le 
vouloir, obferver ce qui fe pañle , & appliquer 
les médicamens néceflaires, fans être obligé de 
toucher à ce bandage, . 

De ce quatrieme avantage il eu réfulte un ciaquis 
me encore plus important, Le. tendon d'Achille 
peut être coupé par un coup de faulx , de fabre 
Où autre inftrument tranchant, La difficulté de re 
tenir les bouts du tendon rapprochés , & de panfer 
chaque jour la plaie, eft une des caufes qui a fuit 
pratiquer la future, On n’ignore point que cette 
. Opération était fuivie d'une foule d’accidens [4e 
cheux & fouvenr mortels. Par le moyen du ban 
dage ; où rapproche le tendon cousé ; on le re. 
tient dans {a place , fans caufer la moindre dou. 
leur & fans y faire aucun changement: il donne 
la facilité de panier la plaie & de relever l’appas 
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reil fans rifque , & aufi fouvent qu’on le juge à 
propos. 

Ce bandage qui a été employé plufieurs fois 
avec tout le fuccès poñflible, prouve le génie 
chirurgique de fon inventeur C'éroir un hom- 
me heureufement né pour le bien de l’humanite. 
L’acharnement de fes adverfaires n’a mamifefté 
que leur haine, Pendant qu’ils s’applaudiffoient 
de leurs prétendus triomphes contre M. Petit , il 
marchoit d’un pas ferme vers la perleétion ; il eft 
certain qu’il «ft parvenu à la plus grande fur le 
fujet qui nous occupe ; confidéré du côté utile : 
Pona prétendu qu'il n’avoit pas rencontré jufte 
dans l’explication phyfique de la maniere dont fe 
fait la rupture du tendon d’Achile : mais ceci 
feroit un poiot purement fpécularif qui ne tient 
pas immédiatement à la Chirurgie-pratique dans 
laquelle M. Petit excelloit. 

Il a écrit que Cochoix s’eft café les tendons en 
tombant à terre droit fur la pointe de fes pieds , 
&tendus de maniere que ces tendons furent, pour 
ainfi dire , furpris dans leur pius forte tenfion. 
4l paroît au contraire que le tendon d'Achille 
n’eft dans une forte tenfion que lorfque le pied 
eft très-fléchi, & alors il n’eft fufceptible de rup- 
ture que dans le cas où les mufcles qui forment 
ce tendon, fe cantr:étent avec beaucoup de for- 
ce & d’afivité, pour étendre le pied fléchi, & 
malheureufement appuyé de façon qu’il rélifte ab- 
folument à Paltion contra@tive des mufcles, On 
peut croire, contre lPopinion de M. Petit, que 
Cochoix s’eft rompu les tendons avant fa chûte, 
au moment même qu’il avoit le bout de fes pieds 
appuyé fur le bord de Ja table. 1 avoit manqué 
fon élan, la ligne de gravité étoit fans appui; la 
crainte de fe tuer , en tombant à la renverle , fit 
faire à Cochoiïx un puiffant effort des mulcles ex- 
tenfeurs des pisds, pour fe redreffer ; mais la ré« 
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Éftance de la table n’a pas permis aux pieds flé- 
chis fur fon bord , d’obéir à cette contraëtion, 
C’eft dans ce inftant que le tendon a éprouvé le 
tiraillement violent auquel il n’a pû réfifter. L’au- 
teur de la differtation ea formant de Lettres con- 
tre les ouvrages de M. Petit, propofe ce même 
fentiment comme le plus vraifemblable, Ma pro- 
pre expérience ma confirmé la jufteffe de ce rai- 
fonnement. J'ai été fur le point de me rompre un 
tendon d'Achille je montois un efcalier étroit & 
obicur , dont les marches étoient inégales en hau- 
teur & en largeur ; n'ayant pas mis le pied affez avant 
fur lune des marches , je fentis que j'allois tomber 
à la renverfe , & fans une perfonne qui me foutint 
par derriere au moment même que je failois, par l’ac- 
tion des mufcles extenfeurs du pied un effort pour 
redreffer le corps & le jetter en avant , je me ferois 
café le tendon d'Achille, J’y fentis pendant plu- 
fieurs jours l'effet de la violente extenfion que ce 
tendon avoit déjà foufferte. | 
La rupture peut donc fe faire par Pation vio- 
lente des mufcles , au racourciffement defquels 
le pied fléchi ne pourra obéir, à raifon de la ré- 
fiftance infurmontable du point d'appui. Mais il 
n’eft pas moins vrai que le tendon :peut fe rompre 
fi le pied étant étendu par une contrattion primi- 
tive des mufcles, on rombe perpendiculairement 
à terre. Alors la réfiftance du fol fait fléchir vio- 
lemment le pied , pendant que la puiflance motri- 
ce s’oppofe à la flexion par un contre-eflort, C’eft 
ce que M. Petit a conçu, & toute la difficulté de 
fon explication ne vient que de léquivoque du 
mot tenfion, employé au lieu de celui de contraëtion, 
Au refte, M. Petit & fon critique n’ont expliqué, 
Chacun qu'une feule maniere dont le tendon d’A- 
chille fe rompt 3 & il eft conftant que cette rup- 
ture peut également, arriver dans la flexion & 
dans Perret a du pikd , comme je crois lPayoix 
démontré, 
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On pourroit rapporter des témoignages anciens 
8 récens , qui ne font pas fufpelts, & qui ne lail« 
fent aucun doute fur la queflion, comment on 
peut fe caffer le tendon d'Achille. Ambroife Paré 
dit que cela arrive pour bien legére occafion , comme 
quelque petit faut, pour une mal marchure , pour 
avoir failli du pied en montant à cheval, ou pour ÿ 
être monté trop alégrement & brufquement. Dans 
ces derniers cas les mufcles extenfeurs n’ont pas 
été furpris dans une forte tenfon par le poids du 
corps tombant avec vitefle , fuivant l’idée de M. 
Petit. Nous avons trois exemples récens de Dan- 
feurs qui fe font rompus le tendon d'Achille en 
retombant fort légérement à terre , après avoir 
battu un entrechat. Ces ruptures fe font faites par 
effort contre l’a@ion des mufcles qui étendoient 
le pied. L'homme qui fe caffa le tendon à Dant- 
zich en fautant d’une barque fur le rivage , n’avoit 
pas pris un élan affez fort ; il ne porta que la poin- 
ze du pied fur la poutre qui devoir recevoir la ligne 
de gravité du corps. Le bleffé dont parle M. de 
Lamotte, fe rompir le tendon d’Achille, en fau- 
tant un foffé. Voici les propres termes de l’Auteur 
dans la defcription qu’il donne de cet accident , 
& de la maniere dont ileft arrivé. » Le pied ne 
» s'étant trouvé porté qu’à demi ; le refte étroit dé- 
» meuré en l'air & fans appui , de maniere que le 
# talon avoit été obligé de foutenir tout le corps 
» pour le préferver de tomber au fond du foffé ; 
» ce qui ne fe fit qu’au moyen d’un fi grand effort, 
» qu'on entendit en même temps un craquement 
» comme un coup de fouet, accompagüé d’une 
» douleur fi vive , que le blkffé fut obligé de s’af- 
# feoir & de demeurer fur la place pendant un 
» peu de temps » Ambroife Paré avoit dit aufii 
que daus la rupture du tendon d'Achille, on oit ur 
bruit en cette partie comme d’un coup de fouet, ce 
gue ne convient ; a-t-on dit depuis, qu'à la rug= 
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ture entiere & fubite. C’eft une propoñtion faufle 
qu’on tâchoit de faire valoir contre M. Petit, 
L’obfervation de M. de Lamotte qui n’a pour 
objet qu’une rupture incomplette , fert encore à 
faire connoître le difcernement de M. Petit dans 
fon jugement fur les faits rapportés par Ambrois 
fe Paré , & combien il étoit fupérieur à fes adver- 
fäires dans la difcuflion des matieres vraiment 
Chirurgicales. 

Nous croyons devoir ajouter à l’hiftoire de cette 
controverfe fur la rupture du tendon d'Achille, 
Pobferv:tion dont le célébre M. Monro » Profef. 
feur d’Anatomie à Edimbourg , eft le fujer, & qu’il 
a rendue publique. Il a eu le malheur de fe caffer 
le tendon d'Achille de la jambe gauche, La mé- 
thode qu’un homme aufli éclairé a fuivie pour fa 
guérifon , mérite d’être connue. Les réflexions 
qu’on tirera de cette relation ne diminueront point 
le prix des remarques de M. Petit; on fentira au 
contraire de plus en plus les obligations qu’on lui 
a, d’avoirété, pour ainfi dire ; le créateur de PAr# 
fur ce point important, & de l'avoir porté à fa 
plus haute perf. &'on. Le Procédé de M. Monro 
eft fondé fur les mêmes principes, & il eft très- 
utile qu’on ne Pignore pas, afin d’y avoir recours 
dans loccafion au défaut de la pantouflle de M, 
Petit. 

Le tendon fit, en fe rompant, un bruit auf 
: fort que celui qu’auroit fait une noix écrafée avec 
le pied La fenfation que M. Monro éprouva > lui 
fit croire que le talon de fon foulier étoit entré 
dans un trou. 

Ds qu'il fe fut apperçu de fon accident , il prit 
fon pied de la main droire , l'érendit de force , & 
. preffent for gras de jambe avec l’autre main, ül 

attescir du tecours dans certe pofture, On lui ape 
pliqua d'abord des comprefés fur le coup du pied 
qu'on tächa d’affujettir dans la plus grande EXteGe 


æ 
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fon , au moyen d’un morceau de planche & d'une 
_ bande , mais ayant été fort incommodé de cet ap- 
pareil , il eut recours au fuivant. 

Il fe fitfaire ua chauffon d’un double coutil 
bien matelaflé , qu’il fir enfuite ouvrir par le bout 
afin que fes doigts y fufent plus à lPaife : au talon 
de cette efpece de chauffure étroit coufie une for 
te laniere de cuir ; cette laniere devoit le bou- 
cler à une demi-guêtre qui n’embraffoit que le gras 
de la jambe , & qui fe laçoit par-deïus ; ily avoit 
fair faire deux rangs d’œillers de chaque côté, afinl 
de pouvoir la ferrer à volonté, 

Tout étant prét, il enveloppa fon pied & fa 
jambe dans une flanelle impregnée des vapeurs du 
benjoin ; ayant mis fon chaufon & fa guêire il 
paffa la laniere dans la boucle, qui répondoit 
exatement au milieu de la partie poftérieure du 
gras de la jambe, & la ferra jufqu'à ce que fon 
pied fût affez érendu , & que la guêtre fut defcen-. 
due au point où il la vouloit, 1! garda cet appa-: 
reil nuit & jour , ayant foin feulement de ferrer' 
davantage la laniere lorfqu'il vouloit s’endormire. 
41 defferroit auffi de temps en temps la guêtre , de! 
crainte qu’elle ne Jui fit enfler Ja jambe. Il fut 15.. 
jours fans remuer le pied , le terant tot le jour! 
fur une chaife qu’il falloit gliffer, lorfquw’il voue 
Xoit aller d’une chambre dans une autre. Au boutt 
de ce temps il commença à faire des légers mouvé- 
mens de flexion & d’extenfion, qu'il augmentoite 
peu-à-peu, & qu’il ceffoit , dès qu’il fentoit las 
moindre douleur. Quelquefois il les continuoitt 
pendant une demie heure, évitant de faire le moin-- 
dre mouvement de l’autre jambe. 

Lorfqu’il commença à marcher il eut foin de mets. 

tre toujours la jambe gauche devant ; afin que fom 
pied fur plus étendu ; il s’appuyoit fur une cannée 
pour prévenir les faux pas. Ayant été obligé de fortir 
au bout de fix femaines ; il fubititua pendant Îéc 

jours 
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Jour la machine que nous allons décrire, ou pre- 
mier appareil qu’il mit encore la nuit pendant plug 
d’un mois. x 

Cette mackine confiftoit en une pièce d'acier; 
dont lie milieu étroit mince & fort, & les extrémi- 
tés applaties & concaves , de façon que l’une em- 
brafloit la partie antérieure de la jambe , & l'autre 
la partie fupérieure du pied. 1! y avoir à la partie 
antérieure de cette piece, trois anneaux , un {ur 
chaque extrémité , & l’autre au milieu. 

Lorfque M. Monro avoit mis fon bas & fon fou. 
lier , auquel il avoit fait faire un talon de deux pou: 
ces de hauteur, il plaçoir cette machise de façon 
que fa partie inférieure für entre les orteils & la 
boucle du (oulier , & la fupérieure appuyâr fur la 
partie antérieure de la jambe : enfuire il pafloit 
un ruban , ou une laniere de cuir de chaque an.” 
neau des extrémités, & par -leur moyen il affaj:te 
tioic la machine à la jambe & au pied, Il met. 
toit dans l'anneau du milieu , un troiä-:m> ru>an 
qu’il faifoit pafler {ous le pied tout coutre le ta- 
lon. Ce ruban pafluit encore par deux ou ertures 
pratiquées aux extrémités d’un quatrisme ruban 
qui’embrafloit le talon par-deffus le quartier du 
foulier, M. Monro fit ufage de cette machine pen- 
dant cinq mois ; pendant tout ce temps il fe fit pore 
ter en chaife , lorfqu'il étoit obligé d’aller dans les 
rues. Quand il defcendoit un efcalier, il pofoig 
le pied gauche le premier ; au coatraire quand if 
montoit, c’étoir le pied droit, évitant avec le plus 
grand foin, de faire de grandes fl:xions de ce 
pied, pour ne pas trop fatiguer le tendon. M, 
Monro n’a pas perdu le fruit de tant d’attentions, 
‘il ne lui refte ni douleur , ni roideur , ni foibleffe ; 
. ni même de marque fenfible de fon accident. 
Reprenons le fil des conteftations auxquelles le: 
Traité de M. Petit a donné lieu. On lui a répro= 
ché une faute de raifonnement en _méchanique 
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dans Pexplication de la force des moufles, 3 
Poccafion de fa machine pour la réduttion de 
Vhumerus. Il auroir pû fe difpenfer de toucher 
à cette queftion incidente , fur laquelle tout détail 
étoit fuperflu & déplacé ; cela neft pas permis 
qu’à ceux qui veulent faire des longs mémoires fur 
des fujets bornés , M. Petit avoit moins befoin 
qu'un autre de cette refflource, Il avoua qu’il s’étoit 
mal expliqué ; cet aveu fervir beaucoup à fes en- 
nemis , envieux & malins : ils ne manquerent pas 
de le lui rappeller à toutes occafions : les ignorans, 
ceux même qui fe rendoient le plus de juitice, & 
qui connoifloient toute l’érendue du mérite de M, 
Petit, furent flattés qu'on l’eût furpris en faute, 
Cependant cette faute , fi exagerée par des cen- 
feurs mal intentionnés , fe réduit à une feule pro- 
pofition qu’on pourroit regarder comme une fims 
ple inadverence, 

Suivant M. Petit, la poulie eft compofée d’un 
nombre infini de leviers qui fe fuccedenr les uns 
aux autres , à meture que la poulie tourne. Il con- 
fidtre la moufle comme une machine trèés-forte, 
parce que les poulies y font multipliées , & qu’el- 
Jes fe fuccedent dans la moufle, comme les leviers 
dans les poulies. M. Petit n’a pas pris garde, di- 
foit-on , qu’un levier qui fuccede , ne f«uroir donner 
plus de force qu’en a donné celui auquel il fucce- 
‘de, fi lun & l’autre font d'égale longueur, com- 
‘me ils le font en effet dans la poulie M. Andryÿ 
‘obje&toit avec raifon ; d’après M. de la Hire, 
qu'une poulie n’augmente ni ne diminue la force 
de la puiffance , mais qu’elle fert feulement à 
changer la diretion des puiffances & des poids, 
Mais ce que l’on dit d’une feule poulie, n’eft point 
applicable à une machine où plufieurs poulies font 
réunies, comme dans la moufle. Defcartes qui a 
intitulé fon Traité de Méchanique : Explication 
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&ÿec une petite force , lever un fardeau fort péfant, 
parle en premier lieu des poulies, & il remarque 
qu’en les multipliant on peut lever Les plus grande 
fardeaux avec les plus petites forces. Le R. P. 
Poiffon de l’Oratoire , qui a commencé la Méca 
nique de Defcartes , n’approuve pas qu’il ait Par- 
lé de la poulie avant le levier: La connoiffance 
du levier doit, dit-il précéder celle de toutes les 
autres parties de la Méchanique, où tout s’expli- 
que par le levier. La poulie attachée par fon cen- 
tre ajoute-r.il, eft un levier dont l'appui appellé 
en Grec Hipomo.lion , eft au milieu ainf que les 
bras d'une balance font foutenus par le milieu, 
tellement que les moufles font plufieurs leviers 
qu on remue enfemble , & qui augnentent les for 
ces {uivant leur nombre. On voit par cet exnofé 
combien M. Andry fe moatroit peu méchaniciern 
en niant que la force de la moufl: vint des leu 
viers qui forment la poulie L’obje&ion fo'idement 
oppofce à M. Petir, c’eft que l'aétion des leviers 
dans la moufñle , eft fimulranée , & qui l’admer aw 
contraire {ucceflive dans chaque poulie ; ce qui 
eft une erreur, Elle feroit fort grave dans un Tai 
té de Méchanique ; mais ici elle eft de vrès petite 
conféquence , & méritoit à peine d'être remar 
quée ; du moins n'’étoit-il pas honnète de la lui rex 
procher fans cefle, après qu’il eûr pallé condam« 
nation à cet égard. ü 

Pendant que M. Petit preparoit fa réponfe à 

J'Auteur du Journal des Savans » fur les objets 
que nous venons de difcuter, il parut une Bro- 
chure-in 12 fous ce titre : DifJertation fur une Ma 
chine inventée pour réduire Les luxations » Où l'on fait 
voir le danger qu'il y a de s'en fervir. Cette atta que 
étoit faite par des Praticiens uniquement livrés au 
traitement des luxations & des fraftures. MM. 
Ottentuit parurent fenfibles aux traits lancés , en 
énéral, contre les Bailleurs & de » dont 
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24 Difcours fur le Traité 
‘ M. Petit devoilloit la préfomption & l'ignorance 
Ce qu’il avoit avancé contre cette efpece d'Empyrri 
ques ,; ne regardoit point des Chirürgiens inftruiit 
qui profefloient fpécialement & par poût, la pan 
tie de l'Art fur laquelle une longue efpériencc 
pouvoit leur avoir donné des lümieres particulite 
res. ls cruürent voir dans la Préface du Livre dd 
M. Petit un Auteur qui étoit fon propre pañégy\ 
rifle, & à qui Pon ne devoit en confequence rec 
fufer fans injuftice une entiere confiance dans || 
cure des Maladies des Os. C’eft le premier gril 
des Auteurs de la Differtation : ils le prennert 
pour texte, & ne manquent pas de le commente 
au défavantage de M, Petit, qu’ils accufent €e 
termes exprès, d’avoir décrié les meilleures maë 
thodes , parce que fes mains peu au fait & fan 
adreffe , mont pû s’en fervir utilement. ls été 
bliffenr qu'avec une parfaite connoiffance de | 
difpofition des parties, une longue expérience if 
une'grande dextérité, on réuflira à réduire Îde 
luxations par la feule opération de la min. Ill 
prétendent que les machines font moins fures 46 
moins parfaites , & qu’elles ne font employées 
que par ceux qui ont cru pouvoir furmonter ph 
aifément avec elles , la réfiftance que leur peu d’& 
dreffe & d’expérience leur faifoient trouver dans de 
Juxations les moins diMiciles, 
La préférence qu’on donne ici à l'opération: cé 
a main fur celle des machines , peut faire un priré 
cipe très-folide dans la Chirurgie des lusationn 
Je crois qu’il mérite d’être difcuté avec la pleu 
grande attention ; mais il auroit fallu le faire dd 
féns froid; ce qui eft bien difficile. lorfque lool 
écrit avec pañlion. KElle devoit être bien viw 
‘contre M. Petit, pour faire dire que fa machinn 
fait horreur, & qu’elle donne lidée des chevaa 
lets fur lefquels on tourmenteroit lés premierr 
Chrétiens. On réprefente Les lacqs qui ferveii 
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Sux extenfions comme des liens qui garrottent les 
membres , qui leur meurtrifflent & y caufent des 
douleurs inouies. Perfonne cependant n’a donné 
fur les extenfions des préceptes plus falutaires 
que M. Petit, 11 n’a omis aucune des précautions 
qui peuvent rendre cette opération la plus utile, 
la plus facile & la moins douloureufe qu’il eft pofe 
fible. 11 à même étendu fa prévoyance jufqu’à 
marquer certaines difpofitions accidentelle que 
le hazird peut préfenter, & qui exigeroient deg 
attentions particulieres , par lefquelles on évitera 
des impreflions fâcheufes & de déiordres funeftes 
de la part des moyens , dont Pufage eft indifpen- 
fable, 

Îl ne fufifoit pas de parler de toutes les chofes 
dans un article à part, en traitant des luxations 
en général 1 on retrouve dans l:s chapitres qui 
concernent chaque luxation , l'application partis 
culiere de ces principes, modifiés {uivant la vas 
ritté des circonftances: Il faut encore remarquer 
que ces chapitres doivent s’éclairer les uns par 
les autres ; je veux dire, que quand on n’a pas 
étudié la matiere à fond, & que par des études 16 
geres , OU trop interrompues , on n’a acquis que de 
connoiffances de détail , fans avoir faifi Penfemble 
de la Doëtrine , en rapprochant les différens points 
qui font relatifs ; on fera expofé à faire des fautes 
même en fuivant à la lettre tous les préceptes gé. 
néraux : je trouve qu’il en manque un effentiel ÿ 
fur les exrenfons , dans le chapitre où ils font ex 
pofés , & de l’inobfervation duquel j'ai vñ refule 
ter plufieurs fois d’aflez grands inconvéniens, Ce 
précepre n’eft pas moins néceflaire pour les ex- 
enfions qui conviennent à la réduétion de la cuil 
€ , de la jambe , &c. que pour celles du bras ; 
uoique M. Petit ne Pair donné que dans l’endroie 
il expiique Vufage de fa machine pour le bras 
Uxée » Î! faut, dit cet habile Praticien, qu’un aide 
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» tire avec fes deux mains la peau du bras, autaa 
» qu’il fera poffible , vers le haut , & qu'il la tiee: 
» ne ainfi relevée pendant lapplication du laccq 
» fans quoi il arriveroit que dans l'effort de l’eu 
» tenfion , la pesu pourroit être trop confiderabhl 
» ment tirée en bas , & que le tiffu cellulaire qu 
» la joint aux mufcles , étant trop alongé, il ss 
» feroit rupture de quelques petits vaifleaux , : 
» qui produiroit une échymofe ». La couleur 4 
cette extenfion forcée de la peau eft fi vive qu’ee 
le a fouvent obligé de ceffer les tentatives qu’c 
faifoit pour la rédu@ion. J'ai vu des malades qu 
après des efforts ineMicaces fe plaignoient moinss 
Pendroit où les lacs avoient porté. J'en ai vû qu 
tefufoient de fe foumettre à de nouvelles extert 
fions par la crainte de ce tourment , & fur qui | 
précaution indiquée par M. Petit, permit enfuiit 
de faire fans aucun tiraillement des extenfiomn 
fufifantes , au moyen defquelles les luxations fi 
rent réduites {ans difficulté, 

Si M. Petit n’avoit eu à répondre qu’au -ree 
proche général contre l’ufage des machines , cettt 
obje ion auroit ouvert un champ affez vafte à um 
défenfe fufcentible d’érudition. En remontart 
juiqu’a la naiffance de l'Art , on auroit trouvj 
dans la Doëtrine d'Hippocrate fur les fraêtures #8 
les luxations , des argumens très-fpécieux en faa 
veur des machines : Les Commentaires de Galies 
auroient fourni de réflexions plus étendues. Orii 
bafe à fait un livre particulier qui ne laiffe rien : 
defirer {ur les machines convenables à la rédu&ion 
des os fraturés & luxés. Faute d'étudier les oui. 
vrages de ces grands hommes , l’on n’en a pas Pi. 
dée qu'ils meritent : c’éroient les têtes les mieu 
organifées de leur temps , & peu d'hommes ont faii 
autant d'honneur à l’efprit humain par l’étenduu 
& la folidité de leurs connoiffances, Les Modew. 
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nes n’ont été que leurs copiftes. L’ambi, le banc 
d'Hipocrate , fon gloffocome , ont été décrits & 
loués par Ambroïife Paré, par Daiechamps, par 
Fabrice de Hilden, par Sculet, &c. Michaule, 
Chirurgien de Paris mort en 1694, s’étoit acquis 
beaucoup de réputation par fes machines imitées 
d'Hipocrate, Ïl en faifoit des démonftrations 
aux Curieux , dans fa maï{on. Il falloit que la pré 
veation publique fut portée fort loia en fa faveur 
pour faire dire à M, Petit dans fa premiere édi- 
tion de 170$ , que la machine du célebre M. Mis 
chault, le pere , étoit la plus parfaite qu’il con- 
mûr, & digne de fon inventeur : » Je le nomme 
» inventeur , continue M. Petit , car le bane 
» d’Hipocrate que quelques-uns difent qu'il a 
» corrigé , eft fi différent, qu'Hipocrate avoue= 
» roit lui-même limperfe{tion de fon banc, & 
» Confidéreroir, celle de ce célebre Chirurgien 
» comme un chef-d'œuvre » Or ce chef d’œuvre 
fi vanté w’eft plus connu, M, Petit n’en fait aucu= 
ne mention dans fa feconde édition, parce qu’il 
n'y avoit plus en 1723 d'héritier du nom & du crée 
dit de M. Michault. On voit par cet exemple 
quel fonds on peur faire für les éloges que les 
hommes reçoivent de leur vivant, Le Nécrologe 
des Chirurgiens de Paris , compoié par Devaux 
dit que Michault étoit fort verfé dans la doûrine 
d'Hipocrate. 1] y avoit |A fans doute, qu’on cape 
tive l'opinion du vulgaire par des inventions an- 
ciennes ou nouvelles ; mais Hipocrate ajoute que 
quelques-utiles qu’elles foient , il eft honteux d'y 
avoir recours , lorfqwon a fous la main des 
moyens fimples. I] peut même ÿ avoir plus 
d'habileté à fe fervir de ceux-ci » & un honnête 
homme n’héfite pas à leur donner la préférence. 
Les Charlatans & les Impofteurs tiennent une con 
duite différente , parce qu’ils courent après 1a 
faveur du Peuple, Ce font les propres termes 
iv 


28 Difcours fur le Traité 
dont fe fert le Prince de la Médecine & de fa 
Chirurgie. *, 
" Onne peut trop faire remarquer un travers, 
dans lequel on donne communément à l’occafion 
des infirumens & des machines, Les opérations 
deviendront moins füres, lorfqu’on attachera aux 
moyens inêmes l’habileté qui doit les diriger. Com- 
ment peut-on penfer qu’une opération puiffe être 
affujettie uniquement à la méchanique d’un inftru= 
ment ? Nous ne chercherons point d'exemples 
hors de notre fujet , pour prouver que ces inven- 
tions ne fuppléent point à lintelligence qui doit 
en être le guide, » Je me crois obligé, dir Scultet 
» en parlant du banc d'Hippocrate, d’enfeigner 
» particuliérement la maniere de Femployer, pour 
» que les Commençans ne tombent point dans le 
» cas que je fais être arrivé , de mon temps, à 
‘» Padoue , à un Médecin-Chirurgien, d’ailleurs 
:» très.célebre. » I! emprunta ce banc pour la ré 
duétion d’une fra@ure de jambe : maïs ne fçachänt 
pas s’en fervir il eut la honte d’être obligé d’avoir 
recours à celui qui le lui avoit prêté , pour en ap= 
‘prendre lufage *, M. Petit auroit pâ oppofer cet 
exemple, fi l’on eût décrié fa machine après des 
eMais infruétueux en d’autres mains que les fien- 


$ 

*'Ex plurimis modis , ille eligendus ef que 
emnium minimo negotio comparatur ; hoc fiquidem 
magis officium eff viri probi & plus habet artificii , 
nifi qui in popülurem auram incumbato. Hippocrat. 
Charter. Lib. de Articul, Tom. XII, p. 464. 

Ego fane primum autlorem laudo cujufcuraque ma 
chinamenti fecundim naturam excogitatt ,;. minimé 
enim diffido non nulla reflitui poffe , fi quis reélè præ- 
parans concutiat : fed turpe exiflimavi eju/modi mor- 
bis ita mederi , quum ejufmodi machinationes magis 
fint impoflorum. Ibid. p. 374. À y" 

# Scultes Arimañent. Chirurg. Tabul, XXI. 
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nes. Mais la brochure dont nous rendons compte 
citoit deux cas , où M. Petit appellé pour la re- 
duétion du bras luxé, fut obligé, après des tenra- 
tives inutiles, d'abandonner l'opération, qui réuflit 
en d’autres mains fans le fecours d'aucune ma- 
chine, Ces faits bien conftatés, empécherent fans 
doute M, Petit de répondre par écrit à cette cri- 
tique. Il fe contenta d’une défenfe verbale, de. 
vant un grand sombre d’Eleves fort empreflés de 
fuivre fes Leçons dans l’amphithéâtre des Ecoles 
de Chirurgie. Il reprit des fautes de détail, dans 
les objeétions qu’on lui en a faites, ce qui donna 
lieu à une replique de 24 pages, où l’on prouve 
ce qui avoit déja été difcuté dans la premiere 
Differtation , que le point d'appui de Parc-boutane 
deftiné , dans la machine , à faire la contre exten- 
fion , agit violemment für le mufcle grand pedo- 
ral, & fur le deltoïde à fon attache fupérieure h 
pendant que l’extrémité inférieure de ce mufcle 
eft tirée avec le bras par la&tion de la moufle ; ce 
qui force les fibres , & peut même déchirer le 
mufcle, fans qu’on puifle retirer , des efforts 
qu'on fait {ur lui, aucun avañtage pour reduire 
la luxation. Le bras du Malade paffe dans Parc= 
_boutant : c’eft un morceau de coutil fendu en boue 
tonniere, On Papproche le plus près qu’on peut 
de Pépaule de maniere qu’un de fes côtés arc. boue 
-te contre la calvicule & lacromion, où paflent leg 
mufcles deltoïide, & fus-épineux ; & Pautre » COn- 
tre la côte inférieure de l'omoplatte & les parties 
Moyennes des vraies côtes, où fe trouvent le 
grand peGtoral & autres mufcles. On faifoit remar. 
Quer à cette occafion , combien cette piéce feroit 
préjudiciable aux femmes, puifqu’elle porte fux 
une partie de la mammele, dont la compreflion 
_ Rourroit avoir des fuites fâcheufes. | 

C’eft ajoute-t-on , une loi inviolable , & que 
M. Petit tient pour telle, qu'il ju. que les mu: 
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cles releveurs foient relâchés , pour que la réduez 
tion puifle fe faire : ici aucontraire » Une des par- 
ties de l'arc boutant qui foutient tout l'effort de la 
machine, portant fur le deltoïde & le fus-épineux , 
les compriment & les irritent de la maniere qu'ils 
S’oppolent à la rédu@tion: cette même partie de 
Parc-boutant s’oppole encore au fuccès de Popéra- 
tion, en couvrant une partie de la cavité où lon 
doit faire rentrer la tête de los. 1 y a auffi un in- 
convénient de la part du bord inférieur de la bou- 
tonnerie ; car pendant que les mufcles , grand dor= 
fal & grand peltoral, font tirés par la machine , 
fuivant la direétion où fe trouve alors le bras, ce 
bord inférieur de ja piéce de coutil poufle , avec une 
force égale , ces mêmes mufcles du côté du corps 
& les coupe à l'endroit où il agir, 

I! n’étoit pas difficile de trouver dans les regles 
que M. Petit avoit établies , des raifons peremp- 
toires contre l’ufage de fa machine, La réduétion 
des luxations dépend de plufieurs mouvemens 
combinés. Chaque efpéce de déplacement exige 
que le membre foit fitué différemment , pour que: 
les mufcles qui font accidentellement dans une 
tenfion contre nature , ne foient pas expofés à de 
nouvelles violences par l’effet des extenfions née 
ceffaires. On fent aflez quels feroient les inconvé. 
niens & de danger d’une opération mal dirigée. 
On pourroit déchirer les mufcles + R les arracher. 
Perfonne n’ignore qu'après les extenfions convé! 
nables , il faut conduire la tête de los dans fa 
cavité ; per le même chemin qu’on eftime qu’elle a 
fait en fortant quand même ce ne féroit pas le: 
plus court. M. Petit fait l’énumération des acci- 
dens funeftes qui feroient la fuite de l’oubli de 
cette maxime importante. Il ne fe contente pas 
d'établir ces principes généraux ; on voit dans 
Pexpofition des différences accidentelle de _cha- 
que luxation, les défordres variés qui établiflené 
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des raports particuliers entre la tête de los & 
les parties qui l’avoifinent ; rapports que le Chi. 
rurgien doit faifir avec la plus grande intelligen. 
ce, afin de pouvoir donner fucceflivement au 
membre les direétions différentes , fuivant lefquel- 
les on peut en obtenir la réduétion. Il faut fure- 
ment plus de lumieres & d’adreffes que de forces, 
pour faire à propos tout ce qu’il convient , fuivant 
la fituation de la têre de l’os , qui peut être portée 
en-haut , en-bas, en-devant, en arriere, en-de- 
dons, en-dehors ; ce qui fair que les membres 
font rantôt plus longs , tantôt plus courts, fui- 
vant l’efpece de luxation. Les plus grands efforts 
feront toujours très. dangereux , lorfqu’ils ne fe- 
ront pas conduits par une méthode raifonnée , & 
prefcrite par la circonftance particuliere. Com 
ment donc pourroit-on réuflir avec un inftrument 
qui n'agit, & ne peut agir que fuivant une feule & 
unique direction ; dès qu’il eft conftant qu’il faut 
combiner les mouvemens pour relâcher à propos 
certains mufcles, en étendre d’autres avec des 
efforts variés en différens fens, à mefure que la 
tête de. los fe rapproche de fa cavité , pour y être 
replacée. M. Perit décrit très. méthodiquement les 
différens manœuvres que chaque efpece de Iuxa- 
tion du bras exige & l’on fent bien, pour peu 
qu'on y réfléchifle , qu'avec fa machine l’on na. 
pas la facilité de les mettre en pratique , parce 
qu’eile ne fe prêté pas aux différentes combinai. 
fons qui font requiles. C’eft fous cet afpe@t qu'il fal- 
loit faifir la difficulté. On trouve dans ce qui a été 
Vobjet des cenfures les moins meturées, le germe 
des principes les plus lumineux. Un homme d’un gé. 
nie vafte, à qui les détails de la Chirurgie n’é- 
toient point familiers, mais qui s’éroit cru obligé de 
l’étudier en grand, pour fe mettre en état d’être le 
réformateur de la Médecine , l’'illuftre Boerhauve , 
fut frappé de l'excellence de la doftrine de M, Pe 
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tit fur les luxations & (ur les freres. Il en parle 
dans les termes les plus hônorables qui vengent 
bien PAuteur des injures qu’il a effuyées à l’occa- 
fion de ce même Ouvrage. Jamais il n’y en ent de 
pareil, dit Bocrhaave, en motivant les éloges 
qu’il donne au Traité des Maladies des Os. L’on y 
parle des changemens qui arrivent aux mufcles, 
des attentions que méritent lés vaifleaux fanguins , 
les ligamens , &c.'Ce qui fait, continue ce grand 
homme, qui n’eft à la portée que des perfonnes 
très inftruites : Sed fcriptus tantum ef pro eruditis 
* Il nous fera permis d’oppofer ce témoignage 
refpeétable aux Ecrits fatyriques , par lefquels on a 
vexé M. Petit. Des hommes ordinaires n’éroient 
pas faits pour fentir Pétendue des connoiffances qui 
1ont le fondement de Part de réduire les luxations 
les difficultés ne fe préfentent qu’à ceux qui peu 
vent fes appercevoir. Les hommes médiocres par- 
Jent Br fe mêlent de tour avec confiance. Ils s’efti- 
ment habiles, parce qu’ils ne doutent de rien. | 
Je crois pouvoir partir de l’idée avantagenfe 
que Boerhaave avoit conçue du Traité des Mala- 
dies des Os, pour recommander aux jeunes Chi- 
rurgiens une étude plus particuliere , qu’on n’a 
coutume de la faire, des rapports mutuels des 
parties offcufes , & des mufcles qui les font mou 
voir. Il ne {uMt pas de bien fçavoir ces chofes 
féparément ; c’eft l’enfemble qu’il faut faifir, par 
Ja méditation fur le corps humain même : c’eft le li- 
Vre original qu’il faut confulter. La diffe&tion ap- 
prend les noms & les attaches des mufcles, & 
leurs différentes dire@ions. Ces faits bien connus 
dclairent fufifamment un Chirurgien , pour lui 
faire faire avec méthode les incifions néceffaires .. 
foit pour donner iffue à des matieres épanchées 
{oit pour faire l’extraétion des corps étrangers: 
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Mais il y a des graines aponévroriques , des brides 
tendineufes, des faifceaux ligamenteux , qu’on. 
détruit fouvent avec fatisfa@tion , ou fans y pren- 
dre garde , en donnant tonte fon attention à bien 
dégreflèr un mufcle : l’étude trop négligée de ces 
parties, fait qu’un Chirurgien ne fait pas dés 
rider un étranglement qui caüfe la gangréne d’un 
membre ; érranglement qui n’exige fouvent qu’une 
décifion de trois où quatre lignes détendue , dans 
le fonds d’une plaie, hors de la vue des fpe&ta- 
teurs de nos opérations ; les plus importantes font 
fouvent celles où il faut le moins de dexteriré & 
d'habitude. L’on peut donc s’abufer , au grand 
préjudice des malades , en croyant avoir fatisfait à 
Ja néceflité de brider , parce qu’on aura fait inuti- 
lement de profondes tallades dans des endroits où 
Ïa caufes des défordres n’exiftoir pas. M. de la Mar 
tiniere a fait des obfervations très- importantes 
fur le change qu’on à pris à cet égard, dans le 
. traitement des plaies d'armes à feu, & M, Quef- 
nay qui eft entré fur cette queftion, dans les dé 
tails Les plus intéreffans , au Traité de la Gangréne, 
à donné au chapitre de la cure des étrangtemens 
gangréneux , un détail anatomique concernant les 
aponévrofes, qui mérite une finguliere attention. 

L'étude que nous recommandons , conduit fpé- 
cialement à établir des regles pofitives, au moyen 
defquelies on réduira facilement, par une métho- 
de raifonnée , des luxations, qui ne céderoient pas 
à de plus grands efforts dirigés fans vues & fans 
principes. Pour parvenir à des connoiffances foli. 
des für ce point, il avoit beaucoup d’égard à 
lPantagonifme, c’eft-à-dire à l’ufage des mufcles 
qui cat une a@ion contraire. Un mufcle qu 
eft antagonifte d’un autre dans une certaine fi. 
tuation , ne left plus dans une fituation différente, 
Le même mufcle agit différemment fuivant les 
diverfes attitudes. Il n’y en a point qui ne puifle 
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fervir d'exemple. Le mufcle biceps, fléchiffeur de 
Javant-bras , devient fupinateur dans certaines 
pofitions. Le mufcle pyriforme de la cuifle, qui 
lui fait faire une demi-rotation de-dedans en-de- 
hors, lorfque le fujer eft de bout, n’eft plus 
qu’un fimple abduëteur , le fujet étant aflis. On 


doit à M. Wioflow des détails fort inftruêtifs {ur 


Vufage des mufcles. M. Schreiber a étendu fes vues 
beaucoup plus loin, il a mis à la tête de fa Tra- 
duétion Latine de la Myologie de Douglas, une 
Préface favante , qui contient d’excellens prin- 
cipes fur l’étude de la matiere myologique. Cet 
objet approfondi, autant qu’il mérite de Pêtre, 
jetrera de nouvelles lumieres fur la Phyfiologie & 
la Pathologie. Il faut, dit M. Schreiber , mettre 
le corps difféqué en différentes pofitions, pour 
voir de quelles a@tions chaque mufcle fera capable 
dans chaque fituation, & quels feront fes antago- 
niftes , dans chaque pofition déterminée. C’eft un 
travail très-recherché , mais qui fera fatisfaifant & 
extrêmement utile. Des hommes laborieux ont 
déja fait connoître la néceffité de ces connoiffan« 
ces , dans quelques cas particuliers qui avoient 
fixé leur attention. M. Winflow a fait remarquer 
que dans les opérations qu’on fait au bas ventre 
la tête devoit être fléchie fur la poitrine , parce 
que , pour lation des mufcles fterno maftoïdiens 
les mufcles droits & pyramidaux feroient obligés 
de fe contra@ter pour leur faire un point fixe de la 
poitrine. On peut juger combienil faudra multi- 
plier les obfirvations pour acquérir des principes 
folidement digéré & refléchis fur les différens cas 
où l’on pourra en faire une application utile. J’a. 
vance , fans crainte d’en être repris, que les luxa- 
tions tiennent le premier rang parmi ces cas. M, 
Schreiber prefcrit finguliérement cette même étu. 
de en Médécine, pour la connoïiffance des mala- 
dies convulfives, Voyez les Journaux de Leiplick, 
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année 1729. * 

Avant que M. Petit eñt eule temps de publier 
fa réponfe à l’article du Journal des Savans, du 
mois de Mars 17:14, M, Andry, fon antagonifte, 
fit imprimer une lettre qui étroit fuppofée lui être 
écrite par un Médecin, & danslaquelle on fe plaie 
gnoit des louanges qu’il avoit données dans ce 
Journal au Traité des Maladies des Os, & des 
Conféquences dangereufes qui pouvoient en ré{ul. 
ter. M, Andry avoit grande opinion de fon auto- 
rité. » Comment, (difoit-il en parlant de lui- 
» même fous le voile de PAnonyme ) comment de 
» Jeunes Âfpirans qui voient parler de Ja forte un 
» Médecin de la faculté de Paris & un Médecin 
» qu'ils favent avoir été choifi par cette Faculté 
» même pour enfeigner dans fes Ecoles la Chi- 
» rurgie, nefe rendroient.il pas à ce jugement 1 » 
On fe propofe dans cet Ecrit, de détruire Le 
témoignage avantageux & peu fidele rendu au Lie 
vre de M. Petit en effayant de donner un échan- 
tion des fautes de l'Ouvrage, par l'examen du 
Chapitre de la luxation du bras J'ai choifi ce cha 
pitre, dit lAuteur; parce qu’il eft moins chargé 
de fautes que les autres. Cette cenfure contienr 
60 pages d’impreflion in-12. en 19 paragraphes, 
qui ont pour titre fommaire: Fautes d' Anatomie 
Ë de Chirurgie contenues au Traité des Maladies 
des Os , dans le Chapitre de la luxation du bras, Les 
perfonnes capables de juger de cette controverte . 
ne devoient pas être du parti de M. Andry à qui 
Yefprit de difpute, ou de chicane , fit commettre 
à chaque page des fautes aflez groflieres, en vou 
lant prêter des abfurdités à M, Petit , relever des 
fautes où il n’y en avoit pas, & en s’efforçant de 
_ groflir aux yeux de fes LeËteurs, des méprifes fi.1é- 


* A@. Lipfienf. an, 1729 p. 500. Idæa difindte 
guorundam Medicine principiarums | 
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geres qu'eMles étoient imperceptibles. 

L’on auroit peu parlé de cette critique, fans 
une circonftance finguliere dont le Public fut fur- 
pris, Elle étoit approuvée de M. Winflow , en qua+ 
lité de Cenfeur Royal ; & il avoit aufli donné fon 
approbation au ‘Traité des Maladies des Os, com- 
me Commiflaire nommé pour l'examen de ce Li- 
vre, par l’Académie Royale des Sciences. M./Ab- 
bé Bignon, Préfident dé cette Compagnie, & qui 
avoit l’intendance de toute efpece de Littérature, 
voulut être informé de cette contrariété d’avis de 
la même perfonne, fur le même objet. M. Wins- 
low écrivit à cette occafion une lettre à M. l'Ab- 
bé Bignon, dans laquelle il déclare que fon :p- 
probation au Livre de M. Petit eft un malheur 
très fâcheux, mais purement accidentel, & une 
faure très-imprévue ; que l’Auteur avoit promis de 
faire des corruprions à fon Ouvrage, aux endroits 
qui lui avoient été indiqués , qu’il y avoit lieu de 
compter qu'il ne négligeroit pas un avantage fi 
néceffaire à fa réputation ; mais que diftrait, fans 
doute, par fes occupations particulieres, il avoit 
abandonné fon Livre au fort de l’impreffion. M. 
Winflow finit par dire , qu’il ne prétend pas jufti- 
fier la complaifance qu’il a eue de donner une ap- 
probation anticipée, qu’il avoue hautement qu’il 
a fair une faute, & qu’il en demande pardon, 
Cette Lettre ne fit aucun tort à M. Petit : elle fut 
imprimée par les foins de M. Andry, dans le 
Journal des Savans du mois de Janvier 1726. 
Ce fut à peu près dans le même temps qu’il ré- 
pliqua par un ouvrage de deux cens pages, à [a 
réponfe de M. Petit. Cetre nouvelle fortie portoit 
‘le nom & les qualités de M. Andry fous ce frontif. 
pice : Examen de divers points d’Anatomie, de Chi- 
rurgie, de Phyfique , de Médecine , &c. au fujet de 
deux Lettres plaintives écrites par un Chirurgien de 
Paris ; touchant Pexpolé qu’on a fait dans le Journal 
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Nes Sayans , de quelques-unes des fautes d'un Traité 
de ce Chirurgien, fur les Maladies c'es Os. LR 
Cet écrit ne fit pas fortune, Il apprêta à rire 
aux rivaux de M. Petit ; c’eft la coutume; mais il 
he convainquit perfonne, On y débute par des 
perfonnälités contre ls qualité de Membre de PA- 
icadémie Royale des Sciences.» Le titre d’Acadé- 
» micien eft illuftre, difoit M. Andiy 3 il eft ref= 
» peété avec juftice dus le monde ; mais il en ef 
» ici de l'Académie , comme des Ordres Réligieux 
» les plus célebres , où les fimples Freres parta- 
» gent avec les Peres les plus diftingués, le même 
» nom de l'Ordre, & à raifon de ce titre commun, 
» partagent aufti les honneurs. Cependant fi dans 
‘le public, le nom d'Académicien égale en ap- 
» parence tous les Membres de l'Académie , il ne 
» faut pas croire que les perfonnes éclairées les 
» confondent. ..,Les Académicièns d’un certain 
» mérite le fouffriroient impatiemmert ; & fi dans 
» un Monaftere , le Religieux même le plus hum- 
» ble, eft bien aife qu'on le diftingue du fimple 
» rang des Freres, lorfqu’il n’eft pas de cette claf: 
» fe inférieure ; on ne doit pas trouver étrange 
» que des Académiciens , d’une fcience & d’une 
» érudition confommées , jointes aux plus rares 
» talens de lefprit ne veuillent pas qu’on les con- 
» fonde avec quelques fujets que lAcrdèmie a 
-» bien voulu admettre , & qui quoique reçus fous 
» lé même titre que les autres, ne font pourtant 
» dans le fonds, que ce que les Freres des Cou- 
» vens font parmi les Peres de leur Ordre. ». 

I] faut être en grande difette de raifons pour fe li- 
vrer à des plaifanteries auffi plattes, & d’un auffi mau- 
Vais ton, M. Winflow, approbateur de cet Ouvrage 
dit qu’il eft vraiment digne d’être imprimé , & que 
le feul nom de l’Auteur qui Pa compote , le recom- 
hande fufifamment, Ce jugement n’a pas été adop- 
té de tout le monde. M. de Haller‘a apprécié cec 
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Ouvrage dans ton Studium Medicum , Tom. U. Pis 
764. trouve que M. Petit a été harcelé per cet 
te cenfure fur des minuties : Minute adyerfariurre 
exagitat Andryus. On y reconnoît lefprit de M.. 
Andry. Il aimoit à vétiller, & en avoit le talent. 

Le peu d’impreflion que ce Livre fit fur les ef. 
“prits, détermina M. Andry à redonner nois moisi 
après une feconde édition de Ja Lettre fur la lue. 
xation du Bras, munie d'une nouvelle :pprobation! 
affez injurieufe au corps entier de la Chirurgie, &; 
donnée par M. Afforti, ancien Doyen de la Fa. 
culté de Médécine. 

M. Petit ne répliqua point à toutes ces attaques à 
äl auroit été fort blamable de perdre un temps qu’il 
employoit fi bien, à refuter de femblables pro- 
duétions. Quand un honnête homme eft forcé de 
fe défendre, & qu’il la fait d’une maniere con. 
venable , il doit méprifer les nouvelles querelles , 
elles tournent communément au defavantage de 
ceux qui les cherchent. Ce fut le fort d’un Ouvrae 
ge publié encore contre M. Petit , au commence. 
ment de l’année 1726, fous ce titre : Différtetion en 
forme de Lettres, au fujet des Ouvrages de l'Auteur 
du Livre fur les Maladies des Os ; où lon examine 
plufieurs points de Chirurgie & d’ Anatomie , à loccas 
fion du Livre des Maladies des Os , & des Mémoires 
que le méme Auteur a donnés à l'Académie Royale 
des Sciences. 

Les deux premieres Lettres ont pour objet la 
Juxation de la mâchoire inférieure, M. Petit n’a 
yant parlé que fommairement de larticulation de 
cette partie, & autant qu’il fufloit pour fon ob- 
jet, on l'accufe d'ignorer les détails dans lefquels 
il n’a pas jugé à propos d'entrer, L’on prend de. 
lä loccafion de differter fur la ftru@ure de Parti. 
Culation, d’expoler les particularités qui s’y trou- 
Vent , d'examiner {es divers mouvemens qu’elle 
exécute, & de marquer Ja part que les différens 


des Maladies des Os. 


mufcles y ont. Tout cela mêlé de réfléxions fatiry- 
ques , & allongé par des digreffions, a pour ob. 
jet de dire que M. Petit a commis les fautes les 
plus groflieres ; c’eft un refrein qu’on voit plu- 
fieurs fois à chaque page : on les cherche ces fau- 
tes, & l’on eft tout étonné de voir qu’on donne 
prefque toujours cette qualification à lomiflion des 
chofes que lAuteur n’a pas cru devoir dire. M. 
Monro , à qui Pon eft rédevable de quantité d’ex- 
cellens mémoires fur Anatomie & la Chirurgie, 
a donné depuis cette difpute, dans le premier 
volume des Effaïs de Ja Societé d'Edimbourg, des 
remarques très-utiles {ur larticulation, les muf. 
cles , & la luxation de la mâchoire inférieure. Il 
y rend jufiice à M. Petit, & nous fournit une 
obfervation qui peut fervir de fupplément à ce 
quon lit à ce fujet dans le Traité des Maladies 
des Os. 

» J’ai trouvé plufieurs fois la méthode que don 
» ne M. Petit pour réduire la mâchoire luxée, 
» inefficace, après qu’il étroit furvenu un gonflé- 
» ment aux mufcles , à l’occafion des efforts mal 
» entendus qu’on a faits auparavant pour tenter 
» la réduétion ; & je n’ai réuffi qu’en ajoutant 
» quelque chofe à cette excellente méthode, qui eft 
» de m’enveloppér les deux pouces avec affez de 
» linge pour pouvoir à peine les introduire entre 
» les dents molaires poftérieures ; alors {aififfant 
» la bafe de la mâchoire avec les doigts, & appli- 
» quant les deux paulmes des mains fous le men- 
» ton, je prefle en en-bas ; & tire en-devant la 
» partie poftérieure de la mâchoire avec les doigts 
» & Pextrêmité des pouces, en quoi confifte tou 
» te la méthode de M. Petit; & en même temps: 
» je pouffe en en-haut avec les paulmes des mains 
» la partie antérieure de la mâchoire , de forte que 
» Celle-ci faifant la fonétlon d’un levier auquel les 
d extrémités de mes pouces fervent d'appui , j’ace 
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» quiere une force confidérable , à laquelle Jés 
» mufcles font obligés de céder ; & les condyles 
» font par ce moy:n entiérement dégagés des apo- 
» phyles zygomatiques & abbaifiés; après quoi ils 
» gliffent en arriere au moindre effort, & la ré- 
» duttion eft parfaite. » | 

L’intpe@icn anatomique fait connoitre que le 

canal ofleux de l'oreille & la racine de l’apophyle 
ftiloïde font un cbftacle naturel à la luxation de la 
mâchoire en arriere. Ambroife Paré & Fubrice d’A- 
quapendente l’ont remarqué avant M. Petit, & 
après Celte & Galien. On nous annonce cepen- 
dant des faits rous récens , oppofés à raifon, à lex. 
périence & à Pautoriré de ces grands Maîtres. Le 
Journal Etranger du mois de Nov 1756, page 12e 
‘fair mention d'un Recueil d’obfervations publié 
-par M. Zacharie Vogel, Doëteur en Médécine à 
Roftock, dont la douzieme eft fur la luxation de la 
mâchoire inférieure en arriere , accident que lon 
affure n’être point impoflible comme on lavoit cru 
jufqu’ici. L’Auteur prétend avoir vu le fait fur trois 
fujets différens à qui l’on avoit dérangé la mâchoire 
pour leur racommoder la luetre. Un homme, ajou- 
té-t-on, a t-il la luette déplacée , on lui fair ferrer 
les dents, en lui difant d’avaler trois fois à vuide, 
{ c’eft-à dire, en faifant trois fois les. mouvemens 
néceffaire pour la déglution, quoiqu’on nait rien 
à avaler ) tandis qu’on le tire en même temps par 
un toupetde cheveux ; c’eft ainfi que la mâchoire 
peut fe déboîter, fuivant Popinicn de M. Vogel, 
Le Journalifte dir que cet Auteur enfeigne à la 
réduire par une méthode qu’ila employée avec 
fuccès, mais qu’elie eft trop longue à rapporter : 
dans un précis. 

Ce qu'on allégue pour la caufe de cette luxa- 
tion , & la connoiffance de la ftruéture des parties, 
montrent également l’impoñlbilité du fait. Fabrice 
d'Aquapendente dit exprefflément que c'eft par 
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ignorance de l’Auatomie que des Chirurgienss 
tels que Guillaume de Salicet, & autres, ont en- 
feigné que la mâchoire pouvoit aufli fe luxer en 
arriere. Lanfranc a copié cette erreur, & Gui de : 
Chauliac Pa adoptée d’après ces deux Auteurs, 
D:vigo *, premier Chirurgien du Pape Jules Lf, 
parle de certe luxation en arriere , il en donne les 
fignes contraires à ceux de la luxation en devanr, 
Dans celle ci, la bouche eft ouverte ; & dans la 
luxation en arriere, il dir que la bouche eft fer- 
miée, que le malade ne peut lPouvrir, que les dents 
de la mâchoire inférieure ne font pas, à beaucoup 
près, fi avancées que celles de la mâchoire fupé. 
rieure , & femblent s’imprimer dans le palais. Il 
ajoutoit, mu Brunus, qu: les malades ne peu- 
vent parler : . Et fe ermo , ut téftotur Brunus , in totum 
amittitur, S'il n vd ‘épnbuieé que ce dernier Âu 
teur qui écrivoit {a Chirurgie en 1251, 11 n’auroit 
pas admis d’autres efpeces de luxations de. la m4 
choire inférieure » que celles que a nce à fait 
connoître, & qui font poñflbles. 11 eft évident que 
Devigo , tout grand Chirurgien qu’il é:oit, n’a 
parlé ici que fur la foi de quelques Auteurs accré. 
dités de fon temps. L’impoñlbilité du fait eft incon- 
teftable. Aufi ne fait-il aucune mention de la mé- 
thode de réduire cette feconde efpece de luxation 
abfolument fuppofée, Mais Les procédés qu’il in. 
dique pour la reftauration de la mâchoire luxée en. 
devant , méritent d’être connus & comparés à ce 
que nos meilleurs Auteurs ont dit à ce fujet. Voi. 
ci comment il s’exprime, 

* » Il eft très-important de: faire prompremet 


* Opet. Chirurg. Lib. VI, cap. 2, de difocations 
& molificatione Dapouniee 


© Traduélion du Texte de Devigo bé la réduëtion 
de la mâchoire inférieures. | 
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» la réduétion de la mâchoire inférieure luxée ; on 
» met pour cet effet les deux pouces dans la bou 
» che du malade, & l’on preffe fur les dents mo- 
» laires inférieures, pendant qu'avec les doigts 
» fous le menton on fouleve fortement la mâchoi. 
» re à fa partis antérieure, Jai fouvent réufli par 
» cette méthode à réduire la luxation en-devant. 
» Mais li l’on ne pouvoit en venir à bour par ce 
» moyen, On mettroit, au lieu de pouces, deux 
» coins de bois leger entre les dents molaires. Le 
» Chirurgien tiendra fortement ces coins. On doit 
» placer fous le menton une bande, dont les 
» chefs palferont fur les côtés de la têre : un Aide 
» tirera les deux bouts de la bande en-haut, pen- 
» dant que le Chirurgien agira avec les coins fur 
5 la partiè poftérieure de la mâchoire. Il n’y a 
» aucune luxation de cette partie que je ne fois 
» venu à bout de réduire par ce procédé. » Quoi- 
que les anciens aient prefcrit cette même métho- 
de , je prefere ici l’autorité de Devigo, qui cite 
fon expérience. Ambroife Paré & Verduc on dé- 
crit depuis la même maniere d'opérer. 

L’Auteur de la Differtation en forme de Let. 
tres, exerce fa cenfure fur trous les Mémoires que 
M. Petit avoit publiés dans les Recueils de l’Aca- 
démie des Sciences. Nous ne parlerons que de 
ceux dont il a enfuite employé le fonds dans fon 
Traité des Maladies des Os. On cherche des fautes 
dans fobfervation très-importante qu’il a donnée 
fur les luxations de la cuife , caufées confécutive= 
ment par lamas de la fynovie dans la cavité coty- 
loïde, à loccafion des coups ou chûtes fur le 
grand trochanter. Par ces violences extérieures, la 
têre de los contond & meurtrit les parois de la 
cavité , & routes les parties qui font expofées au 
choc. M. Petit, par inadvertance, nomme la 
foffs articulaire, cavité de lifchium. Cela eft res 
pris comme fi c’étoit une faute de la plus grande 
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Gnfêquence. Où renouvelle les objetions contre 
à rupture du tendon d'Achille, On ne blâme pas 
ererminément la mo:fle e mme une mauvaife ins 
ention, Ceft, dir on, ua moyen fuperflu ; on 
eut s’en pañler, puilque fans foire fremir un pau. 
re Malide à l'afpeët du formidable appareil d'une 
lle machine , l’on peur fairs les extenfions & con- 
e-extenfiqns néceffaires. Voilà comme la paffion 
Et parler d'un moyen qui a fans doute des défauts, 
ais qu’on ne connoifloit P3S3; pendant qu’on lui 
npute de faire frémir les Malades d'horreur À fon 
ul afpeët ; ce qui eft une méchanceré révoltante, 
La feule chofe fur laqueile M. Petit à trouvé 
ace aux Yeux de fes adverfaires, c’eft la boîte 
d'il a inaginée pour le panfement des fraêtures 
impliquées de la jambe, & dont la defcrivtion fe 
Ouve dans les Mémoires de l’Académie Royale des 
iences, année 1718, La figure de cette boîte 
avée dans fes moindres détails » 4 Été copiée pour 
_ Chirurgie de M. Heifter, fur la planche des 
Émoires de l’Académie, Cette planche ne m’a 
IS paru donner une idée bien nette de cette tx 
Ilente invention , beaucoup trop négligée dans la. 
atique. Les raies du coutil qui garnit le chafig 
Périeur , reffemblent À des planchetres clouées à 
elque diftance les unes des autres, La partie de 
chafis qui repond au pli du genou, eft en équere 
» au lieu d’être cintrée. La planche en bois eft 
Core plus mauvaife. La figure qu’elle donne eft & 
Page 125$ du fecond volume du traité des Malta 
$ dès Os. Nous en donnons ici une figure plug 
rre@: fous deux afpe& différens. Le fieur Ba 
1, très-habile Menuifier , rue de Charenton : 
x-bourg S. Antoine, à lEroilé géométriqne , 
fruit certe boîte avec toute la perfeétion dont 
e £ft fufceptrible. 

Le parti que M. Petit avoit pris d'abandonner 
défenfe de fon Ouvrage, ne diminua ni le nom 
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bre de fes aggreffeurs, ni laréitération dé fes 
attaques. [ls ne {e fout impoté filence que lorfqu 
ont ciu avoir épuilé tous les fujets de conteftatico 
& toutes les formes de contefter Après fix ans: 
paix apparente, M. Andry imagina qu’il {e po 
featoit une occafion de rentrer en lice, com 
l’Auteur du Traité des Maladies des Os; &il. 
la laiffa point échapper. Son tour de préfider :a 
Ecoles de la Facuité de Médecine , lui fuggérai 
prendie pour le [ujet d’une T'hefe Medico Chirr 
gique qui y fut foutenue le Jeudi 3 Avril 1933 
la queftion fuivaute ; L/Ambi eft il pref-rable dia 
la luxation du bras, à l'échelle, äla porte, & 
Ja moufle renouvellée pour la feconde fois ? An: 
humeri luxatione ambe potus , qudm fcala, janu 
polyfpaftufque iteratd renovata ? La conclulon 
cette ‘Lhele eft affimative. Pour réduire un br 
luxé, avec la porte où l'échelle, on fait monter 
Malade fur une chaife, ou fur un tabouret, cq 
Péleve affez pour que fon aiffelle foit à la haute 
de la porte ou de léchellon, garni d’un drap pol 
en douze ou quinze doubles. Le bras doit pencd 
de l’autre côté. Un homme fort le faifit au defifl 
du poignet pour faire l’extenfon ; on retire 
même temps le tabouret de deflous les pieds 
Malade, pour que le poids de {on corps fañe: 
contre-extenfion. Îl eft facile d'imaginer les cé 
fauts effentiels de cette pratique. M. Petit la bi 
me foit; M. And:y la condamne aufñ. M. Per 
donne plufieurs raifons du dauger qu’il y a de 
fervir de ces moyens ; & entre autres chofes pll 
dignes de remarque ;, il dir qu’avec l'échelle &£ 
porte, ce feroit un pur hafard que le degré de fco 
ce fut au point convenable, { ar fi un homme mw 
gre a une luxation, où la tête de l’os fe trouve | 
gée dans le profond de Paiffelle, le poids du com 
qui dans cette pratique eft la principale fon 
“Ænouyante, ne fera point fhfifans, & les si 
s : | 4 
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fions feront imparfaites, Si au contraire un hom- 
me très-puiflant a une luxation, où la tête de 
l’humerus ne foit point encore enfoncée dans le 
creux de laiffelle , le poids de fon corps fera de 
beaucoup fupérieur à la réfiftance des mufcles; & 
l'excès de cette force caufera des défordres funeftes 
peut-être même irréparables , comme rupture des 
mufcles ; des tendons , des ligamens, 

I femble d’abord par l’expolé de M. Andry, que 
ces raifons foient les feules que donne M. Petite 
contre l’ufage de la porte & de l'échelle, & qril 
les ait tirées de la différence qu’il y a entre un homa 
me gras & un homme maigre , fans attention à la 
diverfité des circonftances que préfente l’efbece de 
Juxation. C’eft {ur cette double inf lélité dans l’exe 
polition de la doëtrine de M. Petit , que l’Auteur 
de la Thefe en a bâti le premier paragraphe, em 
prouvant très-férieufement , ce qui n’étoit pas 
bien difficile, qu'un homme de grande ftature , 

quoique maigre , pouvoit être beaucoup plus pe« 
fant qu'un petit homme qui auroit de Pembon-point, 
Mais ceci n’eft encore qu’une pure chicane 3 Car 
dès qu’il ne s’agit de la confidération du Corps dtg 
malade que par rapport à fon poids , il eft évident 
_que dans la diftin&ion qu'on fair d’un Corps prag 
& d'un maigre, l’épalité de la ftature eft naturel. 
lement fous entendue, Mais M. Petit diftinguoit 
‘auf la nature de la luxation, ce dont M. Andry ne 
fait point mention. Il n’héfite pas dans les fecond 
& troilieme paragraphes, à taxer de faux & d'in 
maginaires les autres inconveniens que M. Petit 
reconnoît dans l’ufage de la porte & de l’échelle . 
& il ne dit rien à ce fujet, que notre Auteur ait 
‘avancé & prouvé par raifons & par expérience. 
Dans le quatrieme paragraphe M. Andry fait l'élo- 
ge de lambi d’Hippocrate que M. Petit n’# 
‘blamé : dit-il , que faute de le connoître, M, Petit 
dit du bien de cette machine | mais il lui trouye 
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des défauts ; fon nouvel apologifte convient qui 
c'eft un moyen pernicieux dans la luxarion en ern 
bas , lorfque la tête de los du bras eft fous Paifetl 
le. Cette réfléxion qui annulle la critique n’a poirn 
échappé à M Haller, qui dans fon Studium Mée 
dicum , p.791. Tom. IL en portant {on jugemenmn 
fur la Thefe dont nous parlons , dit; Contra Pri 
TITUM , amben laudat, &/fi fateatur nocere in lun 
“%atione [ub alarm. 

Enfin dans le cinquieme paragraphe de cettt 
Thefe, on répete quelques-unes des objections 
déja faites contre la moufle, qu’on appelle una 
machine cruelle, qui caufe des tourmens horrible: 
& qu’on ne peut exprimer : Ufus machine mufculoos 
jam ultrà quàäm par efl diflenfos , vi furnmä adhuc dij/ 
tendit, quod horrendis infandifque cruciatibus Œægrod« 
Santem exercet. Nous avons fait fentir plus haut lé 
ridicule de ces expreflions exagérées. 

M. Andry, en revenant ainfi à la charge, ne rif. 
guoit plus de fe compromettre : il s’étoir toujourss 
finguliérement attaché à décrier les bons ouvrages y, 
il davoit pas même épargné ceux de fes propress 
<onfreres, MM. Hecquet, Lemeri, & auttes {ça-- 
wans Médecins de la Faculté de Paris ont eu à {e 
Plaindre de ces fenfures injuftes. M. Hecquet dir 
dans la Préface de PExplication phifique & MÉ= 
chanique des effets de la Saignée & de la Boon! 
dans ja cure des maladies, que la matiere de las 
Saignée étant peu du goût de M. Andry , il s’'étoir! 
occupé dans le compte qu'il avoit rendu d’une: 
Thefe compofte fur ce fujet, plutôt à divertir le: 
Lelteur qu’à linftruire ; qu’il s’eft toujours déclaré! 
peu équitable & inofficieux envers fes Confreres. 
Ses douceurs ne font gueres, ajoute M. Hecquet,, 
que pour le mérite étranger ; il le releve ou le flat-. 
te alors: mais il le craint , ce femble, dans fes 
Voifins, ou voudroit l’obfcurcir. M. Hecquet neput 
Obtenir la permifion de faire imprimer fa Répog- 
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fe ; » On l’a refufée , dit-il, comme à un Ouvrage 
5 plein d’invectives. Cette conduite, fans doute , 
» furprendra le Public. Car où en fera-t-il , fi on 
» l’abandoane à lindigne paflion qu’aura un Jour- 
» nalifte de plaifanter fur tout , fans qu’il foit per- 
» mis aux offenfés de fe défendre? On dit pour 
» toute raifon qu'on veut arrêter les inve@tives 
» qu'on écrit contre lui, mais pourquoi ne point 
# commencer par arrêter les infultes qu’il fair à 
» tout le Public ? D'ailleurs il n’eft point prouvé 
» que ce foit des inveétives , à moins qu’on n’ap- 
pelle ainfi des raifons qui font moins vives en. 
core , que les railleries du Journalifte font in 
fulrantes. » | 
L’extrait de cette difpute pourroit être utile. 
Ment ajouté aux confeils donnés à un Journalifte 
par M. de Voltaire, Un de nos Sçavans qui n’eft 
pas moins refpeétable par fa modération que par 
fes profondes connoiffances, M. de Mayran , an- 
cien Secrétaire de l’Academie Royale des Scien- 
ces, qui n’ignore aucun des égards que méritent 
les morts , ne s’eft pas cru difpenfé de remuer les 
cendres de M. Andry , en parlant , dans l'éloge de 
M. Lemery , de la conteftation qu'il y eut entre 
ces deux Médecins. Le portrait du Jouraalifte à 
fait par une main auf habile, paflera à la poftéri. 
té dans l’'Hiftoire , de l’Academie Royale des Scien- 
ces , année 1743. La copie n’en fera point dépla. 
cée dans ce diicours ; les circonftances font tout- 
à-fait femblables ; M. Andry a eu avec l’Auteur du 
Traité des Maladies des Os, la même conduite 
qu'il avoit tenue avec M. Lemery. 

» Îl jouifloit en paix de fa réputation naiffante 
» & il travailloit férieufement à l’augmenter par 
» fon application à l'étude & à la pratique , lorf. 
» qu'un Médecin Journalifte , trop connu par fon 
» efprit critique , £ déclara contre lui. M. Andry, 
# car il feroit inutile d’en taire le nom » âttaqua 
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-» le Traité des Alimens par un de ces Extraîts o 
» lironie régne d’un bout à l’autre, & qui n’étann 
» fait que pour divertir le Le@:ur oifif & malin! 
» font aufli peu propres à l’inftruire , qu’à corrige: 
» l’Auteur. Le nombre d’attentions triviales & di 
» détails abjeëts en apparence , fur lefquels ii 
» avoit fallu infifter dans un femblable Traité 
» donnoient beau jeu à la plaifanterie, Mais qui 
» repondre à des cenfures de cette efpece , quanud 
» Onn’a pas du tems à perdre en paroles. Comment 
» foutenir ce genre d’efcrime avec un homme quil 
» tient en quelqueiforte la plume du Public, 8& 
» qui par abus qu’il en fait, peut tous les jourss 
» lancer impunément fes traits contre nous direcs- 
» tement ou indireftement , dans une page ,, 
» dans une ligne , dans un feul mot ? Je ne difpuu- 
» te point, difoit le Pere Malebranche , avec dess 
» gens qui font un livre toutes les femaines ow 
» tous fes mois. » 

Les Etrangers ne fe font pas laïflés féduire par 
les déclamations des ennemis de M. Petit Ils ontt 
vû dans fon Ouvrage des détails raifonnés , & um 
ordre bien établi, auquel fe rapporteront natu.. 
rellement tous les faits particuliers que la prati… 
que de l’art pourra fournir. M. Heifter a tiré des 
grands avantages du Traité de notre Auteur pourt 
les livres des luxations & des fraêtures, publiés: 
dans fes Inftitutions de Chirurgie en 1339, Il loue: 
M. Petit en beaucoup d’occafions : il lui reproche: 
d’avoir confeillé dans lappareil de la frafture du 
col de fémur , le même bandage que pour la frac. 
ture du corps de cet os. La remarque eft judicieu. 
fe. Quand le col du fémur eft café , l’on retient: 
en place les parties de los divifé, par le moyen: 
des lacqs appliqués au defflus du genou , & fixés: 
au pied du lit pour empècher la cuifle d’être tirée: 
en haut , & de fe racourcir par lation des mul. 
gles, & l’on fautient le tronc du malade couché 
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à plat , au moyen d’un lacq qui embraffe la partie 
fupérieure de ja cuiffe , & dons les chefs font ar- 
tachés au chevet du lit, La firuation horifonrale 
empêchera que ce lacq ne fupporte tout le poids 
du corps, ce qui pourroir entamer la peau, J’ai 
Vi un ulcere très profond à une femme fort graf 
{e , par l'impreflion de l’anfe de ce lacq fupérieur , 
dans une fra@ture du col de fémur. M. Foubert 
qui a remarqué cet inconvénient, profcrir tous 
les bandages du traitement de ces fortes de frac- 
tures ; il {e contente de renonveller chaque jour 
les extenfions pour remettre les os de niveau, fi 
les pieces offufes fe fonc dérangées. Il ne feroit 
Pas difficile d'imaginer un bandage qui n’eût pas 
linconvenient d’un lacq pafié dans le pli de la cuif. 
fe pour foutenir Le tronc, On m'a dit que M. Ar- 
naud démontroit dans fes Leçons , au jardin 
Royal , un bandage particulier pour la fraûture 
du col de fémur. ll étoit compaolé d’une ceinture 
de bufle qui entouroit le corps fur les os des 
Îles ; & deux courroies en fous-cuiffe fe croiloient 
für un écuffon qui contenoit le grand trochanter, 
Left certain qne cette apoyhyfe offre un point 
d'appui fuflifant , auquel la face de l'os des îles 
peut fervir utilement de contre. appui, 

M. Heiftir n’a pas toujours aufli bien rencontré 
dans les chofes où il s’eft dit d’un avis contraire à 
celui de M. Petit. On lit dans le Traité des Malae 
dies des Os, que lon doir procéder à la réunion 
des fraëtures faites par inftroment tranchant , en 
réuniffant la plaie des parties molles par les moyens 
ordinaires , tels que font les futures dans les cas 
qui les exigeroient , & en contenant les parties 
offeufes avec le bandage à 18 chefs. M, Beifter re. 
jette ce précepte, & il donne Pexemple des plaies 
à latète, pour prouver que la réunion & le ban 
dage à 13 chef ne doivent pas être mis indiffé- 
réminent en pratique, fuivant la doétrine de M, 
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Petit , & qu’elle ne doit pas avoir lieu dans tout 
les cas. Mais M. Petit a averti une fois pour tou: 
tes , au commencement de fon Traité des frac: 
tures , qu’il n’y parleroit point des fraltures din 
crâne. Et en effet, celles-ci fant un objet à part , 
qui dépend de la Chirurgie des plaies de tête : less 
fraures qui les compliquent , ne font pas dans lée 
Cas d’être traitées fuivant les principes qui com. 
viennent à la cure des autres fra@ures. Il eft 
étonnant que M. Heiïfter ait cru trouver le fonde. 
ment d’une objeétion raifonnable fur ce point. 
L'examen de ce que M. Petit a dit du bandages 
pour la frafture de la partie fupérieure de l’hume_- 
rus, auroit fugoeéré à M. Heïfter une critique zu: 
fi jufte que celle qu’il a faite à loccafion du ban. 
dage pour Ja frature du col du fémur. M. Petitt 
avoit bien fenti que la bande roulée ne pourroit: 
-eontenir la fraêture du bras à fa partie fipérieu-. 
re , il recommande le bandage à dix-huit chefs ;, 
qui ne peut remplir Pobjet qu’on fe propofe. La: 
ftru@ture des parties bien connue , exclut égale. 
ment l’un & lautre de ces bandages. Les atta-. 
ches des mufcles grand peËtoral, grand dorfal,, 
& grand rond , qui forment principaiement le: 
creux de l’aiffelle, s’oppofent à l'effet de tout ban.» 
dage deftiné à agir feulement par des circulaires. 
11 doit donc y avoir dans leur ufage , les mêmes 
inconvéniens que M. Petit avoit remarqués, en exe: 
pliquent la difformité prefque néceffaire du cal. 
de la clavicule ; parce que cet os, quelque bien 
réduit qu'il ait été, n’eft pas {ufceptible d’être en 
touré par un bandage , capable de contenir exac- 
tement le fuc nourricier. M. Mofcati, Chirurgien 
en chef du grand Hôpiral de Milan , & Aflocié 
étranger de notre Académie Royale de Chirurgie, 
a donné un Mémoire à cette Compagnie, dans 
lequel il prouve, par des raifons tirées de PAna- 
tomie , que le bandage convenable à la fraure de 
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. a partie fupérieure du bras doit être contentif 


d’une étouppade , trempée dans le blanc d'œufs 
battu , au moyen de laquelle on garnit le creux 
de laiflelle , & l’on en caifle , pour ainfi dire, 
Vos du bras , parce que cette étouppade fe 
deffeche, & contient aufli exaftement les pié- 
ces divifées , que le pourroit faire le bandage cir- 
culaire à la partie moyenne de cet os. 

Les Maladies des Os tiennent une place affez 
étendue dans les Aphorifmes de Boerhaave. Le 
difcernement avec lequel M. le Baron Van-SWie- 
ten a fait ufage dans fes fçavans Commentaires de 
ce que les Auteurs de réputation, tant anciens 
que modernes , ont dit de plus folide , faifoient ef- 
pérer que M. Petit, à qui la Chirurgie a des obli. 
gations eflentielles fur cette partie de l'Art ne 
feroit point oublié. Cependant M. Van SWieter 
ne fait mention de lui dans le Traité des fra@ures 
& dans celui des luxations, qu’à l’occafion de la 
boîte pour les fraftures, & de la luxation confé. 
cutive de la cuiffe , après les coups ou chûtes fur 
le grand trochanter ; encore ne rapporte-t-il ces 
chofes que d’après les Mémoires de lAcademie 
Royale des Sciences ; le Traité des Maladies des 
Os n’eft point cité, Il eft aifé de conje@urer que 
M. Van-SWieten , qui rappelle plufieurs obfer- 
vations du Traité de Chirurgie de M, de Lamot- 
te, n’avoit pas alors fous la main celui de M, Peu 
tit. C’eft peut-être un avantage pour la Chirurgie, 
parce que nous avons par ce moyen dans le tra= 
vail de M. Van-SWieten, un excellent précis de 
la doëtrine des Anciens , & principalement d'Hip- 
pocrate , de Celle & de Galien, auquel il a joint 
les meilleures obfervations modernes , à l’excep- 
tion de celles de M. Petit, ceux qui ont verita- 
blement le defir d'apprendre , font dans la nécef- 

.fité d'étudier les deux Auteurs, & de comparée 
les préceptes qu’ils donnent. | 
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Bocrhaave examine en particulier les Maladies 
des Os qui font de même nature que celles quii 
attaquent les autres parties du corps , telles ques 
lobftru&ion , l’inflammation des vaifleaux qui en-- 
trent dans l’organifation des os, le gonflement der 
leur fubftance , l’ulcération ou carie dont ils fontt 
füfcePtibles, la purréfa@ion gangréneufe qui ré. 
fulte du vice que l'huile médullaire peut contrac-- 
ter, &c, M. Van-SW'ieten donne les principes lesi 
plus lumineux fur la nature de ces maladies per. 
fuadé que la connoïiffance qu’on en acquerra, eft: 
très.importante , & qu’elle doit néceflairement: 
fervir de bafe aux préceptes à établir fur la vérole, 
le rachitis , le {corbut. Ici M. Petit eft cité fré- 

‘quemment , & toujours d’une maniere hono- 
rable ; fes obfervations font rapportées avec 
fruir, & elles ne perdent rien par le voifinage 
de celles de Clopton Havers , de Ruiïfch, de 
Marc-Aurele.Severin , & de plufieurs autres fça- 
Vans Auteurs, avec lefquelles elles fe trouvent 
liées en corps de doëtrine. La fatisfa@&tion la plus 
flatteute qu’un Acteur puiffe goutter, c’eft de voir 
fes Ouvrages applaudis & trairés avec la plus gran- 
de diftin@ion , par ceux dont le fuffrage peut être 
regardé comme une loi, 

M. Platner parle aufli très-convenablement de 
M. Petit dans fes Inftitutions de Chirurgie pu- 
bliées en 1745. Il obferve à Poccafion de la luxa- 
tion du fémur , qui furvient quelque temps après . 
les chûtes fur le grand trochanter , que cette cau- 
fe de luxation a été connu d’'Hippocrate. On lit 
3 la vérité, dans lPaphorifme 59 de la fixieme Sec- 
tion que la tête du fémur fort de fa cavité, aux 
perfonnes qui fouffrent depuis long-temps des dou- 
leurs de fciatique , à raifon de la quantité de glai- 
res qui s’amaffent dans cette partie. Galien expli- 
que fort bien dans fon commentaire fur cet apho- 
rifme , comment les ligamens qui afermiflent na- 
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turellement la tête de l’os dans fa car 
lachés par la fur-abondance d'humepr pituiteufe 
panché dans Particulation : Inebriata ar'iculationis 
lisamenta , luxiora redduntur *, Mais M. Petitare- 
connu que ce relâchement de ligamens par l'excès 
de l'humeur fynoviale, étoit une fuite aflez fré. 
quente des coups ou des chûtes fur Je grand 
trochanter , ce qu’Hippocrate » ni Galier 
n'ont point dit. C’eft donc à tort qu’on l’a chicané 
jufque fur le titre qu'il a donné aux TEMAr 
ques inftruétives par ia connoiffance defquelles le 
nombre des boîteux ne fera plus dorénavant aufli 
cr que le pañlé. Voici ce titre tel qu'on je 
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ité ; font re 


it dans les Mémoires de l’Académie Royale des 
Sciences , année 1712 P. 117, Obfervation Anato= 
mique & Patholopique fur ls chûtes qui caufentune 
luxation de la cuiffe , dont les Auteurs n’ont point 
écrit, C’eft en effet une uxation d’une efpece par= 
ticuliere , que Les coups & les chûtes ne produi. 
fent point d’abord » Mais dont elles font des çau- 
fes occafionnelles & éloignées, M. Petit ne Pa 
COnnue qu'après y avoir été trompé ; aucun Auteur 
n’en avoit parlé, Hippocrate que M. Platner nous 
oppofe, ne parle que d’une luxation qui furvient 
par le relâchement des ligamens à la fuite des lon- 
gues douleurs de fciatique ; caufe occafionnelle 
bien différente de celle que M. Petit à obfervée 
& für laquelle il étoit très-important que Pattene 
tion fut particuliérement fixée ; puifque faute dé 
ire prevenu de la pofñibilité de cette luxation , 
elle n’eft reconnue que lorfqwil neft plus temps 
d'y remédier, 
On voit par lexpofé que nous avons fait , que 
toutes les tracafferies que M. Petit a effuyées , ont 
tourné à fa gloire ; ilen a eu l'avantage d’en jouir, 
Perfonne n’a plus contribué que lui à la renaiffane 
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ce AE Chirurgie ; elle lui doit une partie deg 
Progrès quelle a faits fous le régne du Prince de: 
qui elle à reçu Les plus grandes marques de pro-: 
teétion. M. Perit a vu fes principes enfeignés: 
dans les écoles, & adoptés dans les meilleurs ou-. 
vrages. [1 s’eft vA eftimé géneralement de fes: 
Confreres , confideré des Etrangers , honoré de: 
tous les honnêtes gens ; & il n’a trouvé perfonne: 

ee 

EU Dait applaudi aux quatre vers qu’un de nos: 
p'us grands Poëtes à fait pour être mis au bas de: 
fon portrait. ( 


11 ajoutoit à l’Art , aïdoit À Ja Nature ? 

L'un & l’autre pour lui n’avoit risn de caché 3: 

Que fa mémoire paffe à a race future ; 

Xi a cherché les pauvres , & les Rois l’ont cher. 

ché. 
Par Mr, Piron. 

La Chirurgie a perdu avec de juftes regrets ce: 
grand homme , le 20 du mois d'Avril r750, au 
commencement de fa foixante-dix-feptieme année. 

L'année fuivante il parut un nouveau ‘Fraités 
des Maladies des Os, fur le nom ‘de M, Duver-- 
Rey, de PAcadémie Royale des Sciences, mor! 
le 10 Septembre 1730 Cer Ouvrage a été trouvé: 
dans les papiers & écrit de la main de M. Duver-- 
ney, le neveu , de PAcadémie Royale de Chirur-- 
gie , & Démonftrateur de l Anatomie & de Chirur-- 
gie, au jardin Royal, mort le 15 O&obre 1748 
C’eft un livre doublement pofthume , fi le fondi 
 eft de M. Duverney le Médecin ; on y reconnoïtt 
beaucoup d’obfervations qui font en propre au] 
Chirurgien : on les a regardées comme la parties 
la plus recommandable de louvrage. Ceft les 
sombre de cas particuliers qui le rend un pet 
plus ample que le traité de M. Petit. Nous feh 
ronS remarquer, contre l'opinion de l'Editenr des 
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Livre de M. Duverney , qu’on juge mal du mérite 
refpeŒif de deux Ouvrages, par leur mafle ; que 
c’eft la partie dogmatique qu’il faut confiderer 2 
M. Petit ne perdra rien à cette comparaifon. Sa 
grande pratique lui auroit facilement fourni de 
quoi augmenter les volumes par le récit d’un grand 
nombre de cures ; mais ces exemples multiplié 
fans aucune raifon particuliere , font rarement uti« 
les : ils font peut-être nuifibles dans un livre él 
mentaire , parce que les jeunes gens plus diftraite 
qu’inftruits par la leure des hiftoires , perdent de 
vie les principes qui doivent fe graver dans l’ef… 
prit par la méditation. Il y a néanmoins des ob{era 
vations eflentielles , qui fervent à érablir deg 
points de doë&trine fondamentaux : elles méritent 
un examen particulier ; telles {font celles qu’on lit 
dans l’ouvrage de M. Duverney *, fur les frac 
tures en long des grands os des extrémités ; frac. 
tures dont M, Perit nie la pofibilité, Voilà deux 
fentimens contradiétoires fur une queition inté… 
refante. La raifon , Pautorité des grands maîtres , 
Pexpérience , font ici mifes en oppofition par Îles 
défenfeurs des deux opinions. Les hommes fe 
roient-ils affez malheureux pour que leur. vie fut 
livrée, dans certains accidens , aux vaines difpu. 
tes de l'Ecole, Tächons de lever toutes difficultés 
fur ce fujet. [incertitude eft étrangere à l’Art 5 
elle eft dans l’efprir de ceux qui n’en faififfent pas 
kes principes, & qui ne voient dans la Nature 
que ce que la pré-occupation leur permet d’y re« 
connoître, ** Ra 
M. Petit croit imaginaire la fra@ure qu’on dit 
fe faire exa@ement felon la longueur des os. Ilen 
donne une raifontrès-folide, c’eft qu'il n’y a point 


* Tom. E, p. 167. & fuiv, 


. ** Non crimen Artis , fi quod profefforis efi, Ca ss 
mel, Celf de Medicä, Lib, ÎL cap. @ f ” 
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de coup capable de fraêturer l’os fuivant la fon: 
gueur , quine Île puiffe rompre en travers avec 
bien plus de facilité, I falloit s’en tenir là? mais M, 
Petit, trompé fans doute par des cirations infice- 
les du texte de Fabrice d’Aquapendente , a cru 
trouver dans la façon dont ce favant Chirurgien- 
Medecin s’explique fur les fraêtures en long , qu’il 
n’avoit entendu parler que des fraêtures obliquese 
Il n’y a cependant aucune équivoque fur ce point 
dans Fabrice d’Aquapendente. En expofant les 
différentes efpeces de fraêtures, il diftingue ex- 
preffement l’oblique , de celles qui font en long 
& en travers : & après avoir donné les fignes gé- 
néraux & poltifs des fraîtures, cet Auteur éta- 
blit particuliérement le diagnoftic de la frature 
en long ; il femble même marquer l’ordre dans le. 
quel doivent naître les fymptômes indicatifs de 
cette efpece de fraîtyre, Le membre, dit-il, eft 
d’abord plus gros que dans l’état naturel ; enfuite 
fa douleur fe manifefte ; enfin le membre devient 
inégal *, Et plus bas, en parlant de la génération 
du cal, il adopte le précepte de Galien qui recom- 
mande que le bandage foit un peu plus ferré pour 
la fra@ure en long , que pour la tranfverfale ; car 
fans cette précaution, il pourroit, dit-il, aifé- 
ment fe déranger **, 

Ce que Galien & Fabrice difent du bandage 
qui pourroit facilement fe relâcher , un Auteur 


* Quôd fi os fecundum longitudinem fraëlum fit , 
primô adefl membri caffities , ukrà naturalem fla. 
tum ; deinde dolor ; tum membri inæqualitas, Ga 
bric, ab Aquab. Chirurg. Univ. Lib. IV. de Fraëtur, 
Cap. t. 

** In fraékwé per longitudinem fa&4 , eadem 
prorsis curatio adhibenda quæ in transvers4 , faltem 
at drligatio magis adffrigatur ; alies enim facile pof- 
eft decidere, Ibidem cap. 6, 
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Ya entendu des pieces d’os qui fe défuniroient , 
fi le bandage éroit moins ferré. M. Duverney rap- 
porte trois pages du texte de cet Auteur ***, qu’il 
ne défigne que par la qualité de célebre Praticien 
de fon temps. I] pouvoit avoir beaucoup d’expé- 
rience , mais il avoit bien peu d’érudition ; car 
en cet endroit même , où il fe trompe fi vifible- 
ment fur le fens de Fabrice d’Aquapendente , il 
ajoute que Gui de Chauliac wa fair que copier 
Fabrice. L’anachronifme n’eft pas tolérable. Gui 
de Chauliac écrivoit fa Chirurgie en 1363 , Fabri- 
ce d’Aquapendente n’eft mort qu’en 1619. L’Au- 
teur avoit pris pour un traité original , un de ces 
Abrégés du Gui de Chauliac, qui étroit le manuel 
des Chirurgiens vulgaires il ny a pas plus de cin- 
quante ans. Quoiqu'il en foit , il oppofe des rai- 
fons judicieufes à Popinion qui admet les fratu- 
res en long : les fignes les plus certains qu’on en 
donne , font, dit-il, » une douleur fixe & eonti- 
» nue, qui s’augmente par la preffion, & quand 
» on s’appuye fur la partie bleffée. Mais qui ne 
» voit que tous ces accidens ne font que des fuites 
» d’une forte contufion du périofte ? Pour la tu- 
» meur qu’on dit fe former à l'endroit de la fente 
» par lécoulement des fucs nourriciers de los, 
_mileft aifé de juger qu’elle doit fa naiffance aux 
# fucs épanchés entre l'os & le périofte. Enfin 
_» fuppofons qu’il eût dans los une fimple fente , 
» elie fe réuniroit d'elle-même par la féve qui dé. 
» coule des 'vaiffleaux du périofte, & le princi- 
»# pal foin du Chirurgien fera de faire tenir {on 
» malade dans un grand repos , & d’ufer des plus 
» puiffans réfolutifs. » 
M. Duverney prétend qu'un Chirurgien de Pa. 
ris, très-connu de fon tems , fut la viime du 
fentiment contraire à l’exifience de la fra&ture en 
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long ; qu’il en avoit une de cette eipece au tibia ; 
& que cette maladie ne fut connue que peu de 
tems avant fa mort. Pour prevenir de femblables 
fautes il donne trois obfervations, qui méritent, 
dit-il, beaucoup plus de confidération que les 
raifonnemens les plus fpécieux. J’analyfe ces trois 
obfervations , & je ne les trouve rien moins que 
Concluantes. 

Dans la premiere il eft queftion d’un Chanoï- 
ne, qui par une chute d’environ douze picds de 
haut , fe heurta la partie moyenne de la jambe gau- 
che , antérieurement : il s'y fit une tumeur avec 
échymofe. La douleur qui fat très vive » & “tous 
les autres accidens , céderent au bout de quelques 
jours aux faignées & à l’application des topiques 
convenables Le Malade fe crut guéri, & agit en 
conféquence. En fe couchant il s’apperçut d’un 
peu de rougeur avec tenfion au tibia. La douleur 
devint très vive ; une incifion donna iflue a une 
ferofité  fanguinolente , dont le fiege étoit en- 
tre le périofte & los. Cette membrane étoir. 
détachée de plus de deux travers de doigr. 
On ajoute qu’il parut une fraûture en long très- 
étendue. Voilà ce qu'on pofe en fair. Il eft 
bien étonnant qu'une violence extérieure y qui 
a pù fendre le tibia en long, ne lait pas plutôe 
Callé en travers ; mais il weft pas poftible de nier 
un.fair, Suivons-en la narration , pour faire con- 
noître juiqu'à quel point il mérite que nous y 
ayons égard, L’incifion fut allongée par fes an- 
gles, au grand foulagement du Malade, Pour ac- 
célérer fa guérifon , Pont eut recours au trépan 
perforatif & à lexfoliatif, ce qui réuflir, attendu 
que la fente ne pénétroit pas jufawau canal de la 
moëlle. Cetre circonftance décele la méprife, L’ob- 
fervation , eft d’ailleurs très-imparfaite, en ce 
qu’elle nenfeigne ni pourquoi, ni comment on a 
appliqué les trépans perforatif & exfoliarif, Paflons 
à la feconde obiervation. 
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Un jeune garçon de 16 ans, après le traitement 
d'une fra@ture compliquée à la jambe , occafionnée 
par la roue d’une charrette , {entit lorfqu’il com- 
mença à s'appuyer, fur fes jambes, une douleur. 
fourde à la partie antérieure du tibia, un peu au. 
deffus de la fra@ure, 11 s’y forma un abfeès : le pé- 
riofte étoit pourri en cet endroit, & l’on découvrit 
à los une fente légere, On procura Pexfoliation , 
& le malade ne fut pas long-temps à guerir. 

Perfonne ne conteftera la pofñlbilité de cette 
fraQure. L'exemple cité n’a aucun trait à la quef- 

tion. M, Duverney devoir s’en appercevoir , & fe 
fouvenir des termes qu’il venoit de copier dans 

Pexpofition de la doëtrine de l’Auteur qu’il croit 
refuter par ce fait. » On convient que les os peu 
» vent fe fendre. Les balles de moufquet , par 
» exemple , brifent les os & les fendent ; un coup 
» de marteau , ou de pied de cheval, fera le mê- 
» me défordre : mais tous ces exemples n’établif- 
» fent point cetté efpece de fraêture que nous 
» appellons fente , fimple felure , ce font des efpe. 
» ces de fra@ures qui doivent être rangées dans la 
» Claffe des brifures, des contufions, des dépref. 

» ffons avec fente, » M. Petit avoit dit pareille- 
» ment : « [left cependant vrai que les balles de 
» moufquet peuvent fendre les os en long, même 
» jufque dans les articulations ; mais nous n'avons 
» point prétendu comprendre ces fortes de frac. 
» tures parmi celles dont nous venons de parler. » 

En effet, la fente , dans ce cas , eft un accident 

du fracas de l'os, & non pas une fra@ture fimple ; 
comme il faudroit que cela fr, ponr en établir une 
efpece particuliere. 

Le füjet de la troifieme obfervation de M. Dw 
verney fur la fra@ure en long , eft un Garde-duwa 
corps , qui étant à cheval & en bottes, reçut, 
vers la partie moyenne de la jambe un coup de 
pied de cheval, La douleur fut d’abord très aïe 
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guë , elle fut fuivie d’un engourdiffement qui [a 
rendit moins vive, Vingt.quatre heures après, le 
malade fe plaipnit d’une grande chaleur ; il fe fit 
une efcarte à la peau, & le malade guérit en peu 
de tems. Au bout de trois mois il fentit 
une douleur pongitive permanente. L’os étoit 
exoftofé : on fit une incifion pour le décou- 
vrir : il y avoit , dit M. Duverney , une fente très 
apparente , très-longue & très-profonde., On fit 
fauter l’excédent de l’os avec la gonge & le mail- 
let de plomb. Dans les derniers coups , il fortit 
du fond de la fente une liqueur jaunâtre , & très- 
Puante : au panfement fuivant, on appliqua fur 
la crête du tibia trois couronnes de trepan, les 
unes à côté des autres ; l’on fit fauter les ponts, 
& la moëlle fe trouva abfcédée. Le malade fut gué- 
ri au bout de quatre mois , ou environ. 

Il y a dans cette obfervation des circonftances 
qui en rendent l’expofé fort fufpe&. L'on y voir 
un homme guéri en peu de jours d’une contufion 
à los. Au bout de trois mois des douleurs fort vi- 
ves déterminent à faire une incifion fur une exof. 
tofe affez légere : dans l’hypothefe de la félure 
primitive , l’exoftofe feroit un cal défeltueux , qui 
auroit rempli la fente. On dit qu’à l’inftant de lo- 
pération , elle parut fort longue & fort profonde ; 
on ne lavoit cependant pas apperçue à travers 
les tégumens, fort minces fur la-furface interne 
du tibia. Cette fente longue & profonde ne pé- 
nétroit pas jufqu’au canal, quoique le centre de 
Vos fut abfcédé. Voici à quoi fe réduit le fait. Le 
coup de pied a caufé une contufion à l'os ; elle a 
été fuivie de tuméfaétion de la fubftance & d’abf. 
cès dans le canal. L’exoftofe détruite , & le ca. 
nal ouvert par les couronnes du trépan, il y eut 
une fente longue & profonde à l'os : c’étoit l’effer 
de la déperdition de fubflance que l'Art avoit fai. 
te , on voit aflez par le recit même de l'Obfervas 
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teur , que la fente n’a pû être primitive. Suppofe- 
rons-nous ; pour ne pas infifter fur linfidelité de 
cette narration , que la tuméfattion de los s’étoit 
faire par deux éminences oblongues , qui laifloient 
entr’elles une goutiere ou finuofité contre natu- 
re , qu’on pouvoit prendre pour une fente longue 
& profonde, Mais revenons au premier principe 3 
il n’y a point eu dans ce cas de fraure en long , 
fi cette fraêture eft phyfquement impoflible ; or 
cette impoflbilité eft démontrée : car il n’y a au- 
cune percufon extérieure capable de fendre loss 
qui ne doive, à plus forte raifon, le cafler entie- 
remernt fuivant fon épaiffeur. 

Nous allons combattre, par occafion, un Au- 
teur célébre dont le nom peut donner du crédit 
à l'opinion erronnée de la fraéture en long : c’eft 
M. Heifter , qui croit que perionne n’a pu en dé- 
montrer limpoflbilité par des raifons invinci- 
bles ; il prétend voir des exemples évidens de cet- 
te efprce de frature , dans des Auteurs dignes 
de foi. I] cite la Differtation de Heyne fur les 


_ principales maladies des os, & la Chirurgie pra- 


tique de Wurtzen ( Felix Wurtzius ) dont les 
obfervations fur ce point de l'Art ne peuvent, 
dit-il, être lues avec affez d’attention. M. Heifter 
ne donne cependant aucun figne pathognomoni- 
que de la frature en long, les accidens, dont il 
fait mention, conviennent à la contufion de los, 
Nous remonterons aux fources qu’il indique , pour 
faire connoître combien il s’eft abufé dans le juge 
ment qu’il a porté d’après les faits auxquels il rer 
voie fes Leëteurs. L’on voit d’abord par le titre de 
l'effai de M. Heyne, qu’il n’y eft point du tout 
queftion des fraêtures, * La le@ture la plus atren- 


* Joannis CH. HeINE. Sueci Tentamen Chirur« 
gico-Medicum , de præcipuis Oflium Morbis, fcili. 
éèt , inflammatione , abceffu , & ulcere perioflit, of- 
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tive de Pendroit marqué par M. Heïfter **, n’éta- 

blit point la poflibilité de la fraêture en long. Hey- 

ne y parle des abfcès de la moëlle qui font l'effet 
de Pacrimonie rance à laquelle l'huile médullaire 
eft fujette. Le virus vénérien produit la corrup- 
tion des os par la dépravation du fuc moëlleux. 
La forte contufion de la fubftance de los eft fou- 
vent fuivie de fuppuration ; une petite efquille 
qui pique le périofte interne, ou qui comprime la 
moëile, attire l’inflammation & la fuppuration 
dans le canal offeux ? Heyne s’étale fur cette pro- 
pofition, de l’antorité des deux Fabrices, qui 
ont vû, trois ans après une frature , la fuppura- 
tion putride de l’intérieur de los; & pour prou- 
ver les fuites fâcheufes d'une telle putréfaétion, 
il rapporte une obfervation qui lui a été commu- 
niquée par un très-habile Chirurgien de-Leyde. 
Un homme fe plaigaoit de foufirir des douleurs 

intupportables depuis le milieu du tibia jufqu’à la 
malléole interne , où il parut au bout de quelques 
jours une tumeur du volume d’un œuf, Il fortit 
par l'ouverture qu’on en fit, une affez grande 
quantité de férofités fanieufes ; los étoit à nud 
& l’on s’en appirçut qu’il étoit pareillement dé 
pouillé de fon périofte jufqu’au milieu de la jambe ; 
Pouverture fut continuée jufqu’à cet endroit , où 
étoit la fource du mal ; l’on y découvrit une ou- 
verture tran{verfale qui pénétroit dans le canal, 
d’où fortoit la matiere âcre qui avoit caufé la carie 
& la grangrene. Il n’en fait mention dans ce cas, 


fe fubflantiæ , & ipfius denique offum medulle , 
äncenfioni ac phlegmoni mollium partium , [eu fun- 
damento » Juperftruëtà ; necnon de carie offis , Jpi- 
nâ ventosä & rachitide, Cum figuris. 


** Inflit, Chirurg. Part, I, lib, 2, de fraüluris of- 
fum NDS E. DRSS l 
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ni de contufon extérieure , ni de fraéture , coma 
me caufes occafionnelles des accidens. Heyre ap. 
pelle l’ouverture de Pos, fiflura ; parce qu’elle 
avoit la forme d’une fente ; & comme Île même 
mot latin fert à exprimer la féluüre, ou frature en 
long. Heifter a cru qu’il en étoit queftion dans ce 
fait. Fiffura fatis ampla in mediooffis tranfverfo , n’a 
jamais fignifié une fracture en long. Il infifte beau 
coup plus fur l'autorité de Wurtzen, Chirurgien, 
qui avoit une très grande réputation à Balle, & 
dont la Chirurgie publiée en Allemand en 1476, 
fut traduite , d’abord en Latin en 1642 , puis en 
François en 1646, par les foins de Riolan, Il 
avoit eu connoiflance de cet Ouvrage étant à 
Cologne au fervice de la Reine mere de Louis 
XIII, Marie de Médicis, J’ai Iü avec toute lPap- 
plication poflible, le chapitre ou Wurtzen trai. 
te de la fraûure en long. Cet Auteur pofe par- 
tout en fait, ce qui eft en queftion. il affure 
avoir guéri des Malades après 15 années de douleurs, 
que les plus grands Médecins difoient être cathar- 
res ou rhumatifmes , & qui ne reconnoiffoient 
d'autre origine qu’une fraéture en long : il pro- 
met ,; & ne donne pas le diagnoftic de cette 
fra@ture fuppofée , les fignes démonftratifs de tel- 
les fentes feront, dit-il, déclarés en leur lieu, 
lorfque je traiterai des maux incurables : & il 
n’en parle point. Il explique fommairement la 
. maniere de placer les artelles pour la fra@ure en 
long des différens os. Dans fa prévention fur la 
_ poflibilité de cette fra@ure , il va jufqu’à dire que 
la plüpart des panaris , viennent de la fr:@ure en 
long des phalanges. M. Heïfter ne s’eft pas ap 
| perçu que tout éroit ridicule : il renvoie à Ha lec- 
ture de cet Auteur ceux qui voudront approfondir 
Ja matiere : Je ne crois pas qu’il y ait rien de mieux 
à faire pour fe convaincre de la faufleté du fenti. 
__ ment qui yeft foutenu, 
| FIN, 
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DES OUVRAGES PUBLIÉS 
contre les Traités des Maladies 


des Os. 


I. Journal des Scavants, article 
EE du mois de Mars 1724. par 
+ ANDRY, 


© IL Differtarion fur une Machine 
inventée pour reduire les luxations , 
où l'on fait voir le danger qu'il y a de 
s'en fervir. Paris, au Palais, chez 
Jean-Raoul Morel, Libraire, à l’I- 
mage S. Jean. 1724. avec Appro- 
bation & privilege du Roi, 7-12, 
For se | 
L'approbation de M. Burette , 
Médecin & cenfeur Royal, ne por- 
te que ces mots... » Vü par ordre 
» de Monfeigneur le Garde des 
Sceaux , À Paris le 7 Mai 1724 ». 
M. Petit fut traité moins favorable- 
ment par fes Confreres. Voici l'ap- 
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probation de deux Chirurgiens ..…, 
» Nous fouflignés Maîtres Chirur- 
» giens-Jurés à Paris , certifions 
» avoir Îü avec attention la préfente 
» differtation , dans laquelle nous 
» n'avons rien trouvé qui ne foit di- 
» gne d'être donné au Public, n'étant 
» qu'une réponfe à la Préface, & 
» une réfutation de la Machine de 
» l’Auteurdontelle parle ». À Paris, 
ce 29 Avril 1724. figné , DUTER- 
TRE, Doyen, ancien Preyéôr. DELON, 
ancien Prevér. 


IL. Lettre à l’Auteur de l'article fe 
cond du Journal des Scavans , du 
mois de Mars 1724, écrite au fujet du 
Traité des Maladies des Os. par M*##, 
Doteur-Régent de la Faculté de 

Médecine de Paris avec l’Approba- 
_ tion de M. Winflow , du 24 Mars 
1724.1n-12 On y a joint l’article du 
Journal des Sçavans. Pag. 08. 


- AV. Lertre écrite au fujet de la Ré 
ponfe faite par Le fieur PETIT ; dans 


Cr 
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l’amphitéatre de S. Côme , a la difjer- 
tation qui a paru contre [a Machine. 
Paris , au Palais, chez Jean-Raoul 
Morel , Libraire à l'image S. Jean. 
1724. avec Approbation & Privilege 
du Roi,1n-12 Pag. 24. Le vü de 
M. Burette eft de 26 Oltobre. 

V. Journal des Scavans , Jan. 
1726. LETTRE écrite a M. L'Abbé 
Bignon , Confaller d'Etat ordinaire, 
Bibliothécaire du Roi, & Préfident 
de l’'Academie Royale des Sciences , 
par M. Winflow , de la même Aca- 
demie , Docteur-Régent de la Fa-. 
culté de Médecine de Paris, & cen- 
feur Royal des Livres ; au fuet des 
deux approbations qu'il a données ; 
l’une au Traité des Maladies des 
Os, & l'autre à la Lettre adreflée 
à l'Auteur de l'article fecond du 
Journal des Scavans du mois de 
Mars 1724. contre le même Traité. 


VI. Examen de divers points d'A= 
anatomie , de Chirurgie, de Phyl- 
gue, de Médecine &c. Par M. Nï- 


NEA TFALOCUE 67. 
TOLAS ANDRY, Lecteur Royal ; Doc. 
teur-Régent de la faculté de Méde. 
cinede Paris, ci-devant Profefleur 
en Chirurgie dans les Ecoles de 
la même Faculté | au fujer de deux 
Leitres plaintives, à lui écrites par. 
un Chirurgien de Paris, touchant 
_ lexpofé qu'on a fair dans le Journal 
des Scavans , de quelques-unes des fau- 
tes d'un Traité de ve Chirurgien , - 
fur les Maladies des Os: Paris ; 
Chez Lottin & Chauber, 1726 
avec Approbation & Privilege du 
Roi, in-12. pag. 190 , fans l'avertif. 
fement de 21, 


VIL Seconde édition de la Lettre 
n°. IL Paris, chez Piflot > avec 
Approbation nouvelle par M. Afor- 
ti, du 18 Mai 1724. 


VIIL. Diférration en forme de Ler. 
tres , au fujet des Ouvrages de P'Au- 
teur du Livre für les Maladies des 
Os ; où l'on examine plufieurs points 
e Chirurgie & d'Anatomie , à l'aç- 
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cafion du Livre des Maladies des 
Os, & des Mémoires que le même 
Auteur a donnés à l’Academie Ko- 
yale des Sciences par MY*Y*. On 
trouve à la fuite de differtation , LE 
CHIRURGIEN MEDECIN ,; ou Lettre: 
contre les Chirurgiens qui exercent 
la Médecine. Par M. A.R. D. E. M. 
Paris, Babuty , 1736. avec Appro-. 
bation & Privilége du Roi, 27-12, 


pag. 307 & 59. 


IX. Quæsrio MEDico-CHIRUR-. 
GicA quod libetariis difputationibus: 
manè difcutienda , in fcholis Meur. 
corum , die Jovis 3. Aprilis 1732 » 
Præfide M. NiIcoLAO ANDRY » 
Dot. Med. Res. Med. Prof. Ge! 
ant. Facult. Dec. An in humeri luxa- 
tione Ambe potits , quâm fcala , ja 
nua , dolypaflufque iteraid noyata #? 
Affirm, 1-4°, pag. 6. 
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TRAITÉ 


BES MALADIES 


DES OS. 


: + ES Maladies des Os font  Divi- 


ä, de deux fortes ; les uneslon gé- 
& "tar 
Pie des Os, & les au- 


attaquent [a  fubftance "rale- 

res n'affligentque leurs jointures. Cel- 
es quibleffent le corps de l'Os, font 
a Fradure , l’Exoftofe, la Carie , la 

oMeffe , & la Courbure ; & celles qui 
leffentleursjointures font, la Gout- 
€ PAnchilofe , le Cliquetis , les En- 
orfes & les luxations. Je commen- 
cerai par ces deux dernieres Mala- 
jies. | 
Tome I, À 


| 


+ Traité 
SAR ACER DRE ECO 
LIVRE PREMIER. 
DES MALADIES. QUI ATTAQUENT 
LA CONTIGUITÉ DES Os. 
CHAPITRE PREMIER. 
DEs LUXATIONS ‘EN GÉNÉRAL. 


À Luxation eft le déplacemen: 
Eire d'un , ou de plufeurs Os, dû 
fition, l'endroit , où ils font naturellemeni 
joints. 
Plufieurs chofes font abfolumem 
néceffaires pour traiter les luxationss 
1°, Il faut avoir une idée parfaite 
chofs de la ftruture des parties lefées danx 
néceffai- cette maladie. 
res fa 9, [] faut favoir quelles font le 
SERA différentes efpeces de luxations. | 
Fbrnlee _ Quelles en font les caufes. : 
luxa- 4°. Quels font les fignes qui fom 
EE connoître que les Os fént liés. 
Quels font les accidens qu 
nat des luxations. 
6°. Quel eft le prognoftic qu’on en 
doit faire ; & enfin quels font le: 
différens moyens qu on peut: em 
ployer pour les guérir. 
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DE LA STRUCTURE DES PARTIES 
LESÉES. 


Les idées générales de la ftrudure Le 
des parties fe peuvent tirer de l’ef- 0 . 
péce de articulation, des hoamens, Sue. 
des mufcles, des cartilages,. de larure des 
finovie , des vaiffeaux, des graifles , Parties 


ë& même de la peau. lefées, 
De l'efpece d’Articulation. 


Elle repréfente au Chirurgien la Die. 
forme & figure naturelle de l’arti- rentes 
Culation ; qui peut être par genoû ,  . 
Où par charniere; par sp à 8rofte Lariéas : 
tête, & cavité profonde > Comme lales unes 
cuiffe avec les os innominés, ou bien Par ge- 
Par genoû à grofle tête & caviré fu- ue 
perficielle, comme l'os du bras avec par char. 
l'omoplatte , ou par genoû à petite niere. 
tête &. cavité fuperficielle, comme 
les jointures des premieres falanges 


. des doigts avec les os du métacarpe 


ou du métatarfe, & autres. 
Les jointures par charniere font 


a deux têtes |, & deux cavités , 


comme la jambe avec la cuite 
où à trois têtes & trois cavités , 
Comme l'avant-bras avec le bras & 


| autres. 
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4 Traité 
De la nature des Ligamens. 


Trois Les ligamens des jointures fontde 
elpeces trois CR ; les uns ne fervent que 
Fe de tunique pour retenir la fynovie, 
aux a. & l'empêcher de fe répandre ailleurs 
ticula. que dans larticle ; les autres fer- 
tions, vent de lien pour affermir les os, 

ou pour borner les mouvemens, com- 
me les ligamens circulaires des join- 
tures par genoû , les ligamens droits 
obliques, ou AE des ; Jointures par 
charniere , dont il fera parlé dans 
le particulier. Enfin la derniere ef- 
pece de ligamens comprend ceux qui 
dirigent lesmouvemens, comme font 
les ligamens demi-circulaires de la 
partie fupérieure , & de l’inférieure 
du rayon , celui du derriere de l’apo- 
phife odontoïde , & plufieurs autres. 


De la Difpofition des mufcles. 


Quelle Une connoifiance très - néceffai- 
connoif- re au traitement des luxations, 


Se % c’eft celle de la difpofition des muf- 
avoir des cles qui fervent aux mouvemens de 
mufcikes. latticle, de leur nombre, de leur 
force & de leur fituation ; de leurs 
tendons ; ou de leurs aponevro- 


fes, I ne faut pas feulement connoi: 
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tre ceux qui font propres aux mou- 
vemens d'une articulation ; mais en- 
core ceux qui ne fontqu'y pañler pour 
s'inferer ailleurs ; ce qui eft très-né- 
ceffaire à remarquer, comme on le 
verra dans la fuite. : 


Des Cartilages. 


Des cartilages , les uns couvrent Trois 

& rendentlifles & poliesles têtes & “Ipéces 
les cavités des os, d’autres en relé- 10 
vent les bords ; & ily en a qui fans aux arti= 
appartenir à aucun des os articulés , cula- 
font placés entre les deux : on les tion 
nomme Mitoyens; ce qui fe remar- 

que dans articulation de la mâchoi- 
re inférieure , dans celle de la jambe 

avec la cuifle , du cubitus avec la 

Carpe, &c. 

_ De la Synovie. 


À l'égard de la fynovie > On fait Ce que 
qu'elle découle par de petites glandes c’eft que 


‘ voifines des ligamens ; c’eft une li- !2 fyno- 


+ 


ueur un peu gluante , fort claire & ?!° 
que peu g , € Glandes 


tranfparente , qui tombe dans l’arti- fnovia. 
culation pour en faciliter le mouve. les. ! 
ment. Le fuperflu eft repris par des 


conduits ou pores abforbans, de mé- : Forse 
me que les larmes fuperflues font ré-}, 


À-ii 
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6 Traité 
Autres pri 
su prifes par les points lacrÿymaux , que 
ES ss la limphe desventricules du cerveau, 
sbfor- Conduite à la glande pituitaire par 
bans  l'infundibulum , y eft abforbée , de 
“n dif même enfin que la limphe du peri- 
“reites carde, celle de la cavité de la poi- 
parties, +. 
trine , du bas-ventré, & autres font 
reprifes par des conduits abforbans, 
lorfqu'elles fe trouvent en plus gran- 
de quantité qu’il n’eft néceffaire pour 
lubrifier ces parties & leur donner 
la facilité de glifler , & de fe mou- 
voir les unes contre les autres. 


Du Pafage des Vaiffeaux. 


Ondoir On doit favoir quelle eft la route 
confidé- des gros Vaifleaux pour éviter de les : 
rer le comprimer , foit dans les extenfions 
ere _foit dans application des bandages. 
&anx Cette connoïflance fert de plus dans 
dans le certains Cas à rendre raïifon des phée 
traite nomenes , afaire le prognoftic, & 
MNE  Leut déterminer à tenter plutôt ou 
plutard la réduétion. 


De la Graiffe. 


Lagraif La graifle eft aufli à obferver 
RS pour la jufte application des lacqs 
fiderée dans ceux qui ont de l’embonpoint. 

pour | 


xations. 
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Elle détermine même les remedes ie, 
cénéraux , & le choix d’un regime des lacqs 


plus ou moins fevere, _& leré- 
# | giMmE£» : 
De; le Pedie, 74% 11 faut 


A ie de la peau , il faut ph 


confidérer les plis, les cicatrices Ê ulceres 3 
playes , ulceres , cauteres , & les vi-aux  ci- 
D name comme poi- Rs 
reaux ët autres eXCrO . ) afin de croiffan- ‘ 
les éviter , comme on le fera remar- ces de la 


quer dans la fuite. peau. 
Sur ce qui vient d’être dit, on D 
faire les obfervations fuivantes. ne 


1°. Les articulations par charniere rionspae 
fe luxent difficilement, & leurs luxa- Charnie- 
tions font prefque toujours incom- ne 
plettes > tant parce qu ‘elles ont plu- font 
fieurs têtes, & plufeurs cavités , ce plus dif. 
qui fait qu’elles fe touchent par beau- ficiles,, 
coup de fürface,; que parce que leurs Pas 
ligamens font en grand nombre , jacom- 
très-courts & très-forts.. :. plettes ; 
: 2°, Les:os joints par charniere ont # Pour 
leur mouvement borné à [a flexion bre 
& à À extenfion. f_ charniez 
3°. Ceux qui font ; joints par ge-res bor= 
noùû ,. n° ayant qu'une tête & une ca- nÉes à la 
À a fe touchent refpe@ivement par LR 
eauçcoup moins de furface que les tenfon. 


autres. À iv Daoske 
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genoux 4°. Les ligamens des jointures par: 
ee genoû font plus lâches, moins forts, 
par peu MOINS nombreux que ceux des articu-: 
de fur- lations par charniere. 
face. s°. Les genoux ne font point bor-: 


Les liga- jés dans leirs mouvemens » puifqu’-. 


mens outre la flexion & l’extenfion ils font: 


font plus ect : 
lâches ladduétion, Pabduétion & la rota-. 
moins tion. 

forts 6°. Les genoux font toujours then | 


ins 
ne c'eft à-dire , premiere articulation 


nori- . 
breux : des membres, comme on le voit par 


les mou- l'articulation du bras , qui eft la pre- 
tes miere de l'extrémité fupérieure » Par 
ny, font celle du poignet , qui eft la premie- 


point 
hotnési sie 0es parties de la main; & par cel- 


Les ar- le de la premiere falange des doigts :. 
ticula Ja féconde & la troifieme font; join- 
HOnS Pal tes par chatniere. Il en eft dé mé- 
genoû 
étant 
toujours cepté la premiere articulation du 
se chefs bied , ‘qui eft une charniere , parce 

sm 
Lich C “ç, que le pied doit refifter plus que la 
luxent 
plus aife. COrps. 


ment. Les genoux étant sainn au chef dci 


membres , font plus fufceptibles de 
Juxation ; puifque dans les coups & 
les chûtes , l'effort s’y doit faire fen- 
tir plus qu'ailleurs. 


me de l'extrémité inférieure, ex- 


‘main pour LOUISE le poids du 
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7°. Par cette raifon, & par toutes Dore 
& '4 a ni 
celles que nous avons MRPOREee en 
deflus , il eft démontré que’ les OS tions 
Joints par le genoû fe luxent plus fa- font plus 


cilement que les os joints par char- faciles 
I aux ge 
nicre. Per 
8°. On remarque auñfi qu'ils fouf- qwaux 


frent prefque toujours une luxation charnies 
Complette , à la différence des char- res. 
nieres qui ne fe luxent que difiicile- cp 
ment, & qui par cela même ne PEU-par ges 
vent par des caufes externes fe luxernoû fe 
entiérement qu’il n’en arrive de ter- FR 
_fbles accidens , fouvent la perte de nu 
la partie , & la mort même, par la comple- 
rupture des ligamens , des tendons , tement 
quelquefois des vaiffeaux, & des ré- ce la dif. 
gumens. I] fuffroit de confiderer le nd. 
long trajet que l'os joint par char- joints 
niere , eft obligé de parcourir Pour par chara 
fe luxer entiérement ; pour ne point'iere & 
s'étonner des défordres que caufe la I 
luxation complette, : 
On obfervera encore que s’il n’ar- 
rive point, ou que s’il n'arrive que 
rarement de luxation incomplette aux 
OS Joints par genoû , c’eft Parce que 
leurs têtes font exaétement rondes j 
& les bords de leurs cavités fort 
étroits, de-[à vient que la tête étant 
À y 


10 : Era 
fur le bord n’appuye prefque que fur 
un point, d’où elle gliffe ; ce qui fait 
qu'elle rentre quelquefois dans fa ca-. 
vité, ou qu'elle fe jette plus loin 
dans le voifinage. | 
Los Les Auteurs difent cependant que 
comple- l'os de la cuiffe & celui du bras peu- 
tement vent fe luxer plus ou moins : celane 
ARE ve. doit pas toujours s’entendre d'une 
earter luxation incomplette, mais d’une lu- 
plus ou xation complette, dans laquelle l'os 
Ro entiérement forti de fa cavité , peut 
nr s'éloigner plus ou moins , par la con- 
ion,  tration des mufcles , par la chûte du 
malade , par le mouvement qu'il fait 
après fa chûte, ou par les épreuves 
infructueufes de ceux qui ne font pas 
verfés dans la théorie & dans lapra- 
tique de ces maladies. 


À quoi 9°. La difpofition & la force des | 


fert la mufcles, fertà rendre raifon de la 


connoif. différente figure que prennent les 
fance des 


mufcles 


membres lorfqu'ils font luxés, à con-, 


danses noître le lieu où s’eft jettée la tête de” 


luxa los, elle indique les moyens faciles 


tions, de la remettre dans fa place , ëe. 


montre à difpofer, placer & graduerh 


les forces qu'on emploie pour Jess 
extenfions , contre-extenfions 6e 
conformations. 
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10°. Il eft utile d'avoir une idée . Nécef- 
juifte de la forme & figure des carti- but ; 
lages ; particuliérement de ceux qui notre 
font mitoyens, & de ceux qui for-les cars 
ment le rebord des cavités ; parce tilagess 
que ceux-là peuvent fe replier dans 
le temps que l'on reduit l'os, & qu'il 
faut éviter de renverfer ceux-ci dans 
la cavité lorfqu’on y fait entrer la 
tête de l’os luxé. | 
_ 11°. La connoiffance dela finovie Def 
qui coule dans l'articulation , n’eft dres que 
pas moins utile : on fait que cette . 
liqueur fert à faciliter le mouvement novies % 
des jointures , de même que levieux 
oing facilite celui des roues ; & que 
lorfque cette liqueur s’accumule , fe 
corrompt, & sépaiflit, elle empé- 
che le mouvement ; quelquefois elle 
joint & foude, pour ainfi dire , les 
Os , ce qui caufe des anchilofes ; ou 
bien elle les pouffe & les chaffe hors 
de leurs cavités, ce qui fait des lu- 
xations fâcheufes ; fouvent elle COr- 
rode À carie lescartilages, & même 
les os, d’où il arrive des dépôts fui- 
vis d’accidens très.fâcheux. 


AN 
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DES DIFFERENCES DES 
LUXATIONS. 


D'oùfe Nous tirons les efpeces & diffé- 
tirent les rences des luxations de plufieurs cho 
ire fes ; favoir , de l'articulation de los, 
uxa. du lieu qu'il occupe étant luxé , des 
tions, Caufes capables de le luxer, du tems 

qu'il ya que los eft déplacé, & en- 
fin des maladies & accidens qui ac- 
compagnent les Iuxations. 


De l'efpece de l’articulation. 


Luxa- Les luxations arrivent , les unes 
‘tions dif- aux os Joints par genoû , les autres 
ae aux Os joint par charniere, auxquel- 

On l'ei- . OEM 
pece. de les on peut ajouter les écartemens 


Varticu. de fütures, le déplacementdes dents, 
lation. & la féparation des os joints par 


cartilage. 
Du. lieu que l'os occupe étant luxé. 


Selonle: Les Iuxations font ou complettes, | 


Heu TÉquand los eft tout-à-fait forti de fx 
Fos: oc- 


cupe les Cavité , ou incomplettes, lorfqu'il eft 


lxationsencore fur lebord. Lorfqu'il y aplu-# 


font com.fieurs têtes & cavités: + on nomme: 


plettes, 
QH: in- 


auffi les Iuxations incomplettes 1 


aompler. fi. lune des têtes: {6 loge dans la ça- 


feS*, 


+1 


À 
Î 
: 
: 


| 
| 
| 


vie , qui chafle la tête de l'os de fà 
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vité voifine, comme lorfque le condile 
externe du femur s’eft gliflé dans la 
cavité interne du tibia. 

Par rapport au lieu , on peut dire Elles 
encore que la luxation eft interne [OR “4 
quand l'os eff jetté en dedans , qu'elle sernes , 
eft externe quand il s’eft jetté en de: externes 
hors, fupérieure quand il s’eft jetté fhpérieu- 
en haut, & inférieure quand l'os s’eft Ets 
jetté en bas ; & l’on compofe ces 
noms quand la fituation eftcombinée, 
comme lorfque l'os luxé a fuivi une 


diagonale qui l'approche également 


_de la partie interne &fupérieure, ou 


interne & inférieure, ainfi des autres. 
Des caufes capables de luxer. 


Lescaufes de luxation font inter- Les Ju 
nes ou externes. xations 

Des luxations qui viennent de cau- ie 
fes internes , les unes font produites port ca 
par la convulfion des mufcles, les au- leurs 
tres par la foibleife des ligamens, a. 
d'autre par la paralyfie aidée de la pé- ina ë 
fanteur du corps, oudu membre feu- des luxa- 
lement , d’autres par les férofités qui tions qui 
abreuvent & relâchent les ligamens. viennent 


. 2 | ; _ de caufes 
y en à qui font caufées par la {yno internes 
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cavité , d’autres par le sonflement 


de l'os même, comme onle voit dans. 


les rachitiques , dans ceux qui habi- 
tent les lieux marécageux , & dans 
ceux qui travaillent fur le plomb, le 
Mercure & dans les Mines. 


Des maladies & accidens qui accom- 


pagnent les luxations. 


Les lu - Les luxations font dites fimples, fi 
xations elles ne fontaccompagnées d’aucunes 
font fim- maladies ni accidens facheux; on les 
pe appelle compofées, s'ils fe rencontre 
compli. Plulieurs os luxés; & fi elles font ac- 
quées.  compagnées d’apoftêmes, playes, ul- 

ceres , frature , douleur infupporta- 
ble, fiévre,infomnie, convulfion, pa- 
ralyfie , on les nomme compliquées. 


DES CAUSES DES LUXATIONS. 


Il faut néceffairement examiner 
les caufes des luxations dont nous 
avons parlé dans les différences ; 
nouscommencerons par la premiere 
des caufes internes , qui eft la con- 
vulfion permanente. 


Com- Il eft facile de concevoir que fi 
ment lales mufcles qui étendent une partie; 
demeurent long-tems en contra@ion, 
manen. CEUX qui fervent au mouvement op-# 


convul- 
fion per- 


: 7 
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pofé, ne pouvant plus le tenirente peut 
équilibre , la tête de l'os doit fe jet- “te 
ter du côté des mufcles relâchés, & "7 
le membre doit être emporté du cô- 
té oppofé par les mufcles qui font en 
convulfion c'eft ce qu'on voit fou- 
vent dans les crampes. 

La foibleffe des lisamens, la paraly. La foi. 
fie, & la péfanteur d’une partie, font bleffe des 
de puiflantes caufes de luxation; fi par ligamens 
exemple les lisamens de la jointure Iyfe, & 
de l’humerus avec l'épaule font relä- la pefan- 
chés , ou que les mufcles quimeuventteur du 
le bras foient paralytiques, la péfan- di 
teur de la partie fera fortirla tête de? ee 
Phumerus hors de la cavité de l’épau- £es de lue 
le, parcequ’alors les ligamensne peu- xation, 
vent la retenir , & que les mufcles 
n'ont plus la force de foutenir le bras. 

Il faut remarquer que les ligsamens 
des jointures fervent avec les mufcles 
à maintenir les os articulés, & qu'ils 
- {e fuccedent dans cet office , comme 
_ pour fe délailer, de forte que fi quel- 

_ que férofité épanchée abreuve & ré- 
lâche les Hgamens, on ne doit Pas ment le 
s'étonner qu'alors les os fe luxent ; relâche. 
quoique les mufcles ne foient pointment 

paralytiques, parce que ceux cine * RER 


Er ‘ | 0 mens 
dont point toujours en CONETAON > fans A 
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fie, & la X que la péfanteur du membre agitt 
paralyfie toujours. De même dansla paralvfie,, 
fans le quoique les ligamens ayent ieur élaf.: 
M ticité naturelle , il arrive des luxa-. 
ligamens CONS , parce que la péfanteur du: 
peuvent membre agiffant continuellement fur: 
être cau- [es ligamens , ils perdent bientôt né-. 
Sade COfatrement leur reflort. 

luxation. ; ‘ 

Amas L'amas de la fÿnovie chaffe Les os 
de la fi- de leur boëte ou cavité; cette li- 
novis queur à mefüre qu'elle s’accumule è 
FALACIE éloigne peu à peu la tête de l'os de fà 

"cavité, ce qui eft caufe de luxation, 
& fouvent d’anchilofe. 

Com- Les luxations caufées par le son- 
ment Îe flement des têtes & des cavités des 
EN Os arrivent auxenfans attaqués du ra- 
os peur Chitis, parce que dans le même tems 
caufer que les têtes grofiflent , les cavités 
des luxa- s’effacent par le même gonflement , 
Hors. d'où vient qu'il n’y a plus de propor- 

tion entre les unes & les autres, & 
que les os s’éloignent & fe luxent. I] 
arrive la même chofe aux luxations 
des enfans qui fe font par les efforts 
dans un accouchement laborieux. 

Luxa. Un Enfant ayant eu la cuiffe demi- 
tion dela fe par la mauvaife manœuvre que fit 
cuifle - une Sage-Femme en le tirant de la 


d’un en- : « ; 
e es pieds, on ne s’en ap= 
fant,  MAtriC par les pieds, p- 
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perçut que cinqans après. Onmecon-dans un 


fultat pour favoir mon avis fur ce 
qu'il falloit faire ; mon fentiment fut 


que cette luxation étoit abfolument incura- 
incurable pour deux raifons ; 1°. A ble-pour 


caufe de fon ancienneté, les récentes 


d'un mois ou deux fe guériflant quel- 


quefois ; mais étant impofible d’en 
guérir une de cinq ans. 2°. Parce 
qu’en naïffant toutes les parties offeu- 
fes {ont fi tendres qu’elles croiïflent. 
promptement & avec facilité ; qu’en 
croiffant elles acquierent dela dureté 
& ne confervent , ou ne fe donnent 
leur figures qu’en fe moulantles unes 
fur les autres : ainfi la tête du fémur 
après cinq ans. n’avoit plus fa figure 
rônde & la cavité coriloïde avoit dû 
s'effacer n'étant plus habitée ; de 
maniere que ces deux parties qui de- 
voient croître enfemble , n'ayant pû 
fe mouler l’une à l’autre , & confer- 
ver les rapports que doivent avoir 
les pieces qui compofent cette arti- 
Culation ; il étoit impoñible de les 
remettre dans leur état naturel. : 

_'Ïleft certain que la tête du fémur 
s'eft faite, & s’eft moulée elle-même 
üne nouvelle habitation aux dépens 
des parties voifines du lieu étranger 
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que’Ile occupe. On doit même penfer 
que fi maintenant par quelque chûte.. 
violente , il arrivoit que cetre cuifle 
fe déplaçât du lieu étranger où elle 
eft , le Chirurgien feroit obligé de la 
remettre dans ce même lieu: car 
quoiqu'étranger , cinq années d’ha- 
bitation lui ont acquis le droit de na- 
turalité , & la cavité cotiloïde ; qui. 
autrefois lui fut naturelle, lui feroit 
pour lors une place étrangere. 
Quelles ‘I 'n'eft pas extraordinaire que les 
font les efforts , les coups, & les chûtes faf- 
caufesex- {ent des luxations, on le voit tous les 
ES Ran jours ; mais iln’en arrive prefque ja-1 
tions, Mais , que lés membres ne fe trou-: 
vent éloignés du corps, comme nous; 
le ferons remarquer dans la fuite. :4 


DES SIGNES DIAGNOSTICS »| 
DÉS LUXATIONS li 
Signes Ces fignes font communs ou pro- | 
ee press Les communs font ceux qui fe 
font con. fencontrent à toutes les luxations ,:. 
noîtreles & les propres font ceux qui nous font. 
luxa-  diftinguer chaque efpece. : : | 
FrOUES Les fignes communs font la dou- | 
leur & l'impuiffance du membre, la. 
cavité qui fe trouve au lieu d’où l'os 


eft forti, léminence que lon re-# 
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narque au lieu où il s’eft place ; le 
nembre eft pluslong , ou pluscourt, 
t tourné d'un côté ou d'un autre , 
nivant les différentes efpeces ; ce. 
ui fera expliqué fort au long, quand 
ous entrerons dans le détail des fi- 
nes qui font connoître la luxation 
omplette, l’incomplette , celle qui 
ient de caufe interne , ou de caufe 
xterne , {oit qu’elles fe faflent en 
ut; «en bas, en devant, où em :- 
triere. FL as 

On remarque que la douleur:& La dous 
impuiffance du membre font non-leur & 
-ulement des fignes communs, mais ue 
es fignes équivoques: il y a des gens bre 
 fufceptibles de douleur, que les font des 
1oindres leur font infupportables, & fignes 
lors limpuiffance du mouvement ‘lives 
eut bien naître de la crainte de fouf: °° 
ir , au contraire il y a des gens qui 
ipportent les douleurs avec tran- 
uillité , & qui fe laiffent mouvoir 
> parties luxées fans fe plaindre. 


es fignes de la luxation incomplette. 


2°. Le lieu de larticulation eft Quatre 


lus éminent qu'il ne doit être.  princi- 

2°. Le membre ne change prefque P?T* fr: 
| & : ! .gnes qui 
as de figure, ni de longueur. font dif 


tinguer 
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la luxa. 39. La partie eft prefque indif& 
Bee rente, Ou pour mieux dire , n’eft pæ 
_ plus difpofée à fe mouvoir d’un côt: 
que d'un autre ; ce qui n’eft pas d! 
même à la luxation complette. 
4°. Les douleurs font plus vive: 
que dans la Juxation complette. Reri 
dons raifon de tous ces faits. 

Pour- Le lieu de l'articulation eft plu 
quoi leéminent qu'il ne doit être, parc: 
lieu de que la tête de Pos s’eft élevée fur 1 
larticu- DES : | 
lation et rebord de la cavité, & qu’un os des 
plus émi- mis en partie , & porté fans quitte: 
ment,  entiérement l'articulation, vers un 

de fes extrémités ou vers un de fe: 
bords, doit néceflairement y faire 

une faillie. 
pa ec Le membre ne change prefque pat 
quoi la de figure ni de longueur ; parce qut 
figure du la tête de los ne s'éloigne prefque 
membre point du centre de la cavité , OL) 
es beaucoup moins que dans luxatiort 

Ë complette. 

Pour. La partie n’eft pas plus difpofée à 
quoi la fe mouvoir d’un côté que d’un autre, 
partie fe à caufe que les hufles {ont prefques 
meut in- également tendus , vu que l'éloigne=: 
are ment de l'os n’eft pas afféz grandi 
tous co. POUr changer confidérablement la 


tés, diftance de leurs attaches. 
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Le malade a des douleurs bien plus Pour. 
ves que dans la Juxation compler- LE 
, particuliérement lorfque les re- icom- 
rs de la cavité font élevés , parce plerte 
vil y a une plus grande tenfion dans no 
s ligamens & les mufcles, lorfqueP re" 
tête de l'os eft fur le rebord de fa que la 
ivité , que quand elle en eft entié- complet 
ment fortie ; ce qui n’eft pas tout- te. 
fait de même fi les bords de la ca- 


té font moins élevés. 


es fignes de la luxation de caufe 
| interne. 


1. La partie eft chancelante com- Signes 
e fi elle étoit fufpendue par un fil, que ‘les 
ce qu'il s’y trouve toujours para- Auteurs 
fie , qui quelquefois eft la caufe de sn Lie 
Juxation  & d’autres fois en eft Free 
fret. ; trees lu. 
2. On fent un efpace ou vuide au- xations 
ur de l'articulation , entre la tête ei 
Pos & la cavité qui le reçoit ; ce 
i eft une fuite de la paralyfie , de 
relaxation des ligamens , & de la 
ser] de la partie qui tend à 


igner les pieces articulées les unes 
s autres. 


3: On reduit facilement l'os, & il 
déplace demême, parce que les li- 
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gamens & les mufcles ayant per 
leur refflort, ne peuvent s’oppoft 
à la réduétion, ni retenir la part 
quand on l’a réduite. 

4. La partie eft plus longue: 
parce que les mufcles ni les ligamen 
ne font plus leur office, & que 

membre eit entraîné par fa péfantew 
Cesqua- Ces fignes font ceux qui nous on 
Rs, donnés les Auteurs, mais ils ne fu 
viennent fi{ent pas, puifqu'ils ne fe rencor 
qu'aux trent qu'aux luxations qui arriver 
luxations aux extrémités par la paralyfie di 
Le . muicles & la rélaxation des ligamen 
Do IH faut donc faire connoiïrre qu'il 
fie & la a des fignes qui marquent la luxatia 
rélaxa- caufée par la paralyfie ; qu’il y em 
1 des d'autres qui font connoître celle q} 
es arrive en confequencé de la convui 
Il en-fion; & enfin qu'il y en a qui moi 
faut de trent que la feule rélaxation des Il 
LR  gamens, l'abondance de la finovi 
pourcha- Ou le gonflement des os , font ca 
cune des de la luxation. | 
autres Les fignes que la luxation eit cal 
ANS fée par la paralyfie, font la maigrer 
+ de M de la partie; il n’y a fouvent que pe 
xation - de douleur ; l'os fe réduit facileme» 
caufées &il eftdiflicile de contenir l'os rédui 


NE Les membres luxés par la rélaxs 
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tion des ligamens fans qu'il y ait pa- Sigtes 
ralyfie aux mufcles , ne font point de la lu. 
maigres; il ya douleur, sonflement de ue 
l'article , le membre s'accourcit > À parlares 
fouffre toutes les mauvaifes confor- laxation 
mations que la contraction des muf- des liga- 
cles caufe dans les autres luxations. sie oi 
Ï! ne faut pas moins de force POUF ralyfie, 
réduire celle-ci ; qu’il en faut pour 
réduire les luxations de caufe exter- 
ne, & l'on a befoin de bandanges 
plus forts pour les contenir. 

La luxation produite par la con- Signes 
vulfion , eft accompagnée de douleur de là tu- 
lorfqu'elle commence, lorfqw'’elle fe xation 
fait , & lorfqu'elle eft faite; la diffi- RE 
culté de la réduire eft grande. RER 

On connoit que la luxation eff fon. 
caufée par l'abondance & l’épaifif. Signes 
fement de la finovie, lorfqu’il eft im- ‘1° là. lu- 

na Xation 

poffible de faire entrer l’os dans la aies 
cavité, quoiqu'il foit facile de le por- par la- 
ter Juiques & par de-là fes bords : mas &. 
d’ailleurs on fent de la réfiftance en !‘P*iif- 

; , \ ment 
voulant l’obliger à y entrer, & on dE 
entend un bruit femblable à celui que novie. 
Jon fait lorfque lon pétri de la 
*erre grafle. | 
Les lxations caufées par le gon- Sioues 
lement des têtes & des cavités des de 1 lu; 
di sation 
| 
| 
| 
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produite jointures, fe manifeftent affez par le 
FRET volume extraordinaire de l’articula-. 
ment des tion. Comme il eit rare que ces luxa- 
959 tions foient complettes ; la pofition 
du membre ne fe trouve pas beau-. 
coup changée. 


Signes qui montrent le lieu que l'os. 
OCcUpe. 


Les os fe luxent en devant, en ar-. 
riere, en dedans, en dehors, en haut: 
ou en bas, & chacune de ces luxa-. 
tions fe diftinguent par les fignes: 
fuivans. | 

L'extré. C’eft une regle générale, que: 
mité de quandun os eft luxe , l'extrémité op-. 
Rs pofée à la luxation fe tourne du côté: 
la luxa. Oppofé au lieu qu’occupe la tête lu-- 
tion fe xée. Si l'extrémité de l’os oppofée ài 
tourne celle qui eft déboîtée, fe tourne ent 
ue dehors, la luxation eft en dedans ; fi! 
oppoté elle fe tourne en dedans, la luxatiom: 
à la téteeft en dehors, & ainfi des autres ;, 
luxée & excepté danslesluxations caufées par: 
Po: Ja paralyfie. 
ue Pour comprendre ce que je vienss 

de dire, il fuffit de réfléchir que loss 
en fe luxant s'approche de l'origine: 
de quelques mufcles , & s'éloigne de: 
celle de quelques autres, Ceux dont 

LU pi 
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os s'approche, doivent être rélA. 
hés, & conféquemment fans ac- 
ions: ce qui néceffairement doit don 
er lieu aux autrés de tirer la partie 
le leur côté ; d'où il fuit clairement 
ue fi la tête de los du bras fe jette 
n dedans, les mufcles qui peuvent 
lever les bras agilfant feuls , le cou- 
é‘devra être tourné en dehors. 


Si le membre eft plus l0ne hit” 


ation eft en bas, s'il eft plus Court, 
1 luxation eft en haut. I] ÿ a une in- 
nité d’autres fignes qui font propres 


chaque partie luxée, & dont nous’ 
e parlerons que dans le particulier 


és luxations. 


Des ÂACCIDENS DES 
LUXATIONS. 


Les accidens qui accompagnentles 
xations , font la douleur , la perte 
umouvement, les mouvemens con- 
alfifs , la paralyfie , l’infomnie, l’in- 
ammation , la gangrene , le craque- 
ent , l'anchilofe , l’engourdiffe- 
ent, & autres, que nous expli- 
uerons dans la fuite, | 


Quels 


font les 
accidens 
qui ac- 
compag- 
nent les 
luxa- 

tions, 
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APHORISMES 


SERVANS AU PRONOSTIC DES 


LUXATIONS. 


ï. Les luxations des charnieress 
font plus dangereufes que celles den 
genoux. 

2. La fluxation complette eft plus: 
dangereufe que l'incomplette. 

3 La luxation de caufe interne fe 
guérit plus difficilement que celle dee 
caufe externe ; & très-fouvent elle 
eft incurable par la difficulté de dé-- 
truire la caufe. 

4. Les vieilles luxations font pluss 
difficiles. à réduire & à guérir que 
célles qui font récentes. 

5. Celles qui font accompagnéesi 
de fracture , d’anchilofe > d'apoitéme,, 
ee playes, A ulceres.,. pres malasf 


_ des, fonttrès-dangereufes , parce 


 Apho: 
rifmes 
pour Île 


proguof. 


que chacune de ces indifpofitions des 
mande une cure particuliere, qui Les 
trouve fouvent plus ou moins con= 
traire à ce qu'il faudroit faire pour 
remedier à la luxation. 

6. Les articulations qui ont quans< 
tiré de mufcles fe luxent & fe réduii 
fenc difficilement , parce quele coupil 


f 
| FT 
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du la chute doit forcer les muf-tic des 
cles pour pouvoir déplacer l'os, & “el 
que pour le remettre dans fon lieu, 
il faut vaincre leur réfiftance > ot es 
allonger. 
7. Les jeunes gens & les femmes  : 
fe luxent plus éCteent les mem- 
bres, que les perfonnes âgées & les . 
hommes robuftes; parce que les muf- 
Cles font plus foibles dans les uns 
que dans les autres. 
8. Plus les membres font dificiles 
à fe luxer , plus leurs luxations font 
douloureufes; parce queles ligamens, 
les tendons ë les mufcles fouffrent 
de plus violentes diftenfions. 
9. Si le malade fouffre de grandes Aphoi 
Jouleurs dans le lieu del articulation, rifmes 
après que le Chirurgien a fait fesef-pour le 
orts pour réduire l'os luxe, c'eftune P'eBaUtr 
arque que la réduttion nef pas ré à 
arfaite , que quelques tendons ou tions 
igamens ont fouffert diftenfion , ou | 
Sien que la tête de l'os prefle entre 
lle & la cavité, quelque portion de 
isament. 
_ 10. Les luxations caufées par l’a- 
mas de la fynovie , font plus diffici- 
les à guérir , que celles qui {ont cau- 
fées par la rélasation des ligamens , 
| B ÿ F 


Apho- 
rifmes 
pour le 
prognof. 
tic des 
Juxa- 
tions, 
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parce qu'il eft plus difcile aux mé- 
dicamens de pénétrer, jufques dans 
l'article où fe trouve la fynovie, que 


d'en pénétrer,les bords où font les. 


ligamens. : 

J131es Rene incomplettes 
qui arrivent aux enfans rachitiques , 
fe guériflent quand ils fe dénouent , 
pourvû que l'on empêche qu'ils ne 


marchent exceffivement. Les com- 


plettes font incurables, .{ 


12. Les enfans noués qui tom. 


bent, rompent plutôt les membres 
qu ‘ils ne fe luxent ; à moins qu il 
h'y ait deja quelques difpofitions à la 


Juxation par canfe interne, & cela: 


arce que Jeurs os font moux. aw’ils 
P { »q 
… plient, ë ne peuvent pas réfifter af- 


fez contre l'articulation pour que l'os 


forte de fa cavité. 


13. La luxation caufée par Ja pa. | 


ralyfie ou par la convulfion , eft une 
maladie moins fâcheufe , que fa cau- 


fe , elle fe réduit avec facilité , & fe. 
déplace de même : on retient diffici- 


lement l'os dans {a place. 

14. Celle qui eft la fuite d’une pa- 
ralyfie ; eft infiniment plus longue d 
guérir, que celle qui vient à la fuite 
des convulfions. 
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Nous entrerons dans le détail du 

prognoftic , lorfque nous traiterons 
des luxations en particulier. 


DE LA CURE DES LUXATIONS. 


Les luxations nous indiquenttrois Trois 
chofes en général pour leur cure. La intica- 
re. eft de réduire l'os luxé. La 2e. de se gé= 
le maintenir réduit. Et la 3e. decor- a. 7. 
riger les accidens préfens, & préve- cure des 
“nir ceux qui peuvent furvenir. luxa- 
© A n'eft pas toujours pofñible de t9n$ 
remplir la re. indication , quieft de 
‘réduire l'os luxé , & qu'on nomme 
curative , parce qu'elle indique pré- 
 cifement ce qu'il faut faire pour gué- 

“tir la maladie. Les complications 
fuivantes s’oppofent à la rédu@ion, 

S'il fe trouve frature, grande ten- Cote 
fon , contufion profonde , il eft im- indica- 
pofible de réduire la luxation. Par tions qui 
exemple, fi los du bras eft caffé dans “vent 
fon milieu & luxé dans l'épaule, on Ne Le 
ne peut faire les extenfions convena- faire là 
bles pour le réduire , & il faut abfo-rédue. 
lument abandonner la luxation, fi ce ‘1° 
n’eft lorfque la tête de los preffe for- 
tement les gros vaifleaux : dans ce 

cas l'on doit tout tenter plutôt que 

de différer la réduétion. 

Le B ii] 
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Lorfqu'ilya un gonflement à l'oc- 
cafion d'une contufion profonde, & 
non par la preffionque pourroit faire 
la tête de l'os luxé fur les vaifleaux & 
autres parties, il faut avant tout remé- 
dier à la tenfion, contufon ou gonfle- 
ment,tant parce que ces accidens font 
‘fâcheux par eux-mêmes, que parce, 
qu'ils empêchent de faire les exten- 
fions néceflfaires , & que très-fouvent 
ils rendent la connoiflance de la ma- 
ladie douteufe & difficile : mais fi le 
gonflement vient de la preflion des 
vaifleaux fanguins, par la tête de los. 
déplacé il faut le réduire au plutôt & 
par-là on fait ceffer le gonflement. 
La vive douleur n'empêche de fai- 
re la réduétion fur le champ, que 
quand la firuation étrangere de l'os” 
. Juxé n’en eft pas la feule caufe. 
Trois Il y a trois chofes à faire pour ré 
opéra. duire l'os luxé ; favoir , l’extenfion 4% 
ons Ji contre-extenfion , & la conduite“ 


> 


our ré- à + 
Pie de los dans fa cavité. 1 
Vos. Nous appellerons extenfion , leu 

E 


Ce que mouvement que nous faifons pour 
FT tirer la partie malade à nous ; &tn 
fou, & Contre-extenfion , leffort que sous 
contre. faifons pour tirer la partie. nralade 
“ru vers Le corps, ou pourretenir le corps 
19! - 
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de crainte qu’il ne fuive la partie ma- 
lade, lorfqu’on la tire pour létendre. 
.… Pour être pleinement inftruit fur Jiftrue. 
ces deux opérations , il faut favoir tion fur 
pourquoi, avec quoi on les fait, ce ces deux 
qu’il faut obferver en les faifant, en- La Gé 
fin les fignes ou les marques qu’elles 
font faites avec fucces. | 
On fait lextenfion & la contre- Pour 
extenfion , pour mettre la tête de quoi on 
l'os au niveau de fa cavité naturelle, !°5 faite 
afin de pouvoir l'y conduire facile- 
ment. | 
On faitces deux opérations par Avee 
foi-même , ou par le fecours des ai- quoion 
des, & l’on fe fert des mains feu-les faits 
lement,deslacqs ou des machines.On 
les fait foi-même dans la réduétion de 
la mâchoire inférieure, des doigts, du 
poignet, dans celle du pied, & quel- 
quefois du coude, ou même du bras, 
ou de la cuiffe quandonles réduitavec 
le talon. En toute autre occafion, ül 
faut des aides , lefquels agiffent avec 
leurs mains feulement, quand une le- 
gere extenfion fuffit; avec les lacqs 
Aorfqu'il en faut une plus forte, ou en- 
fin avec des machines, quand les 
mains, ni les lacqs ne fufifent pas. 
Les circonftances . lon doit ob- Com 
D IV i 
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ment On ferver en faifant les extenfions , &: 
APR contre-extenfions , font, 1°. Que le: 
La force COrps foit retenu ; ou pouilé parune: 
de la force égale à celle avec laquelle le: 
contré membre fera tiré, fans quoi la plus: 
fou doit toible cédant à la plus forte, l'extens. 
être éga- {On feroit imparfaite, 
le äcelle 2. Îl faut ,autant qu'ileft pofi-. 
se ble, que les forces qui tirent pour: 
Les for. taire l’extenfion , & la contre-exten-. 
ces pour HOnN, foient appliquées aux parties: 
Pextea- mêmes qui font luxées, fans quoi el-. 
fion & la Jes font inutiles, & fouvent nuifi-. 
peu bles ; par exemple , fi lon veut faire. 
fion doi. la réduétion de la luxation du bras, 
vent être il faut tirer le bras même, & non 
appli- pas l’avant-bras ; repouffer ou rete- 
RTS nir l'épaule > & non pas le corps, 
mêmes Parce qu'une partie de Ja force fe 
qui font perdroit dans l’articulation du coude, 
luxées,  & dansles attaches de lomoplatte 3 

on feroit des extenfions violentes , 

qui intéreffoient les ligamens & les 

mufcles de ces parties, & ils pour- 

roient n’avoir pas aflez de force pour. 

réfifter. 

3. Les forces de côté & d’autre 

PATATE doivent être proportionnées à ré- 
contre- loignement de la tête de l'os, & à la 


exren. force des mufcles qui le retiennent 3. 
fion, 
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car il faut moins de force pour ra- doivent 
mener un os dans facavité, quand il En 
eft au bord , que lorfqu'il en eft Nan 
éloigné de trois ou quatre travers de l'éloigne. 
doigts : il faut auffi tirer avec moins ment de 
de force , lorfqu’il s'agit de réduire 
le bras que quand il faut réduite Ja ce Lo 
cuifle , parce que les mufcles de lackes, 
cuille font plus forts que ceux du 
bras. 
4°, Il faut que la partie foit telle- p, pars 
ment fituée que les mufcles fe trou- tie doit 
vent également tendus fans quoi ceux (tre fi- 
qui feroient le plus en contra@ion ‘ Lie ne 
feroient trop de réfftance, & di. que les’ 
minueroient la force de l’extenfion , Mufcles 
Outre qu'ils pourroient fe déchirer, foient 
o : np =. 1C Dale 
5 - I fautque l'extenfion foit faite menftesé 
_ beu-à-peu, & par degré, de peur dus. 
_ de rompre les mufcles par uneexten- L’ex- 
fion trop forte & trop prompte. Pa | 
6°. On doit garantir les parties ie n° 
fur lefquelles, on applique les lacqs ou à. peu. 
_ machines qui tirent ou qui pouflent; Il faut 
| Pour cet effeton les sarnit decouffins Me 
| Ex : cs pars 
_& de comprefles, & on en applique. PR 
particuliérement aux deux côtés de:la lefquel. 
route des gros vaifleaux. On doit s'en les on 
_fervir auf aux endroits où il y 4 des applique 
_Gontufions, des excoriations , de ci ai _ 
B y chine ? 
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cicatrices, des cauteres, &c. pour évi- 
ter les impreffions fâcheufes & les dé- 

" chiremens qu'on pourroit y caufer. 
En.quel 7°. Ondoit placer les lacgs le plus 
endroit près des condiles , ou desautres émi- 
on duit nences capables de les retenir en leur 
RE donnant de la prife parce qu’ils glif- 

# "_. feroient & ne feroient d'aucun effet, 

fi on les plaçoit ailleurs. 

x faut 9° On les liera plus forts à ceux 
les ferrer qui font gras , pour s'approcher plus 
davanta- près du folide membre , fans quoi 
8° 4% [a sraifle feroit obftacle à la fureté 


Jerfon- Her : 

We graf. du lacq, qui glifferoit avec elle par- 

fes. deflus la membrane commune des 
mufcles. 


Les fignes qui nous montrent que 
Signes Fa 
qui mon. Les eXtenfions font fufffantes , font 
trent que 1°. Que les lacqs qui tirent à contre- 
Vexten. fens, fe font fufffamment éloigné les 
fon eft Lys des autres. 2°. Quand une par- 
dufifan- -. « 
te. tie luxée eft en fituation liée À& atta- 
chée , prête à être étendue , les muf- 
cles paroiflent ; parce qu’ils fe gon- 
flent ; & femblent fe préparer à ti- 
rer pour s’oppofer à l'effort auquel 
le malade s'attend de la part du 
Chirurgien , ou desmachines dont il 
fe fert; mais fi dans l’effort de l'ex- 
tenfion les mufcles s’affaiffent &t s'a- 


des Maladies des Os. 2% 

_Tongent , c’eft un figne que los prend 

le chemin de la cavité d'où il eft {or- 

ti, & que les.extenfions fufifent. 
uand on reconnoît que les muf- Conduié 

cles font fuffifamment allongés , on ® 210 

conduit l'os dans fa boëte ou cavité, es 

avec les mains ou les machines, en 

faifant lâcher doucementceux qui ti- 

rent, afin que l'os fe replace. 

Il n’eft pas toujours néceffaire de Il ne 
poufler l'os, comme il eft recom- ut pas 
mandé par les Anciens, car les muf- sal 
cles & les ligamens qui n'ont pas fer 
été trop forcés le retirent avec force 
lorfqu’ils ne font plusétendus parles  :: 
lacqs ou machines, & c'eit ce qui 
‘fait le bruit que l’on entend pour 
ordinaire dans le temps de la réduc- 
tion. 

AJ feroit même quelquefois dange- Dangey 
reux d'abandonner l'os à toute l’ac- d’aban- 
tion des mufcles : on courroit rif- donner 
que. 1°. S'il y a un rebord cartilla- 2 
gineux , de le renverfer en läâchant laaion 
tout-à-coup les lacqs ; ce qui pour- des muf 
roit caufer une anchilofe, ou rendre Ces dans 
au moins le mouvement très-dificile; s. AUS) 
-cela arriveroit particuliérement äa 4u&ion, 
luxation de fa cuifle. : 

2°. Quand même la vitefle dure. 

B v} ; 


2 


Route 
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tour de l'os ne romproit pas le re 
bord cartilagineux, la tête de l’osfe- 
roit une grande contufion aux carti- 
lages de part & d’autre. 
Il eft donc néceffaire de conduire 
l'os doucement, au moins jufqu’à ce 
ue l’on foit afluré qu'il prend bien 


Ja route de fa cavité, dans laquelle 


on a quelquefois de la peine à lefaire 
entrer, & d’autres fois il y rentre de 
lui-même. 

Cette route n’eft pas toujours le: 


P?T  la- blus court chemin que puifle prendre 


quelle 
doi €:, 


… los pour rentrer; mais c’eft celui 


duire l'os par-lequel il eft indiqué. que Pos eft 


_forti de fa cavité. On eft obligé de 


fuivre ce chemin , quand rhémeil ne 
feroit pas le plus court, tant parce 
qu'ileft déja frayé par la tête de l'os 
luxé, que parce qu’il conduit à Pou- 
verture de la poche ligamenteufe qui 
a été faite. par la fortie de la tête de 
Pos. Sion ne fuit pas ce chemin frayé 
on en fait un autre, avec peine pour 
l'opérateur, & douleur pour le ma- 
fade. De plus . la tête de los arri- 
vant à fa cavité par un nouveau che- 
min, ne trouve point d'ouverture à 
à tunique ligamenteufe.. elle la ren- 
verfe. avec: elle dansla.cavité, ce qui 
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empêche lexaéte réduction & caufe 
des douleurs, des gonflemens, des 
iñflammations, des dépôts, & au- 
tres accidens funeites. 

Les caufes quirendent Fintroduc- Canfes 
tion de Pos difficile font les glaires qui ren- 
qui fe rencontrent dans la cavité, ce a 
qui arrive aux vieilles Iuxations; ou tion de 
bien le rebord de la cavité rompu & l'os dif. 
renverfé, ou enfin l'air dont lacavité cile. 
fe trouve remplie. Si le cercle du li- 
gament n'eft pas rompu, l'air s’op- 
pofera à l'introduétion de l'os, par- 
ce que la tête s’appliquera avec aflez 
de Juftefle au cercle ligamenteux pour 
que l’air ne puille fortir que par une 
impulfion violente de la tête de l'os 
& c’eft cet air preflé & chañlé qui 
fait le bruit que l’on entend fouvent 
en réduifant les luxations, 

La 2e. Indication de la Cure des 1 bu 
uxations c’eft de maintenir l'os ré- PH 
duit par l'application des bandages , mainte- 
X par la fituation. nir Pos 

L'application des bandages ef ne 
noins néceflaire dans les luxations de Midas 
aufe externe, que dans les luxations ges & la 
le caufe interne, parce que dans les jrs 

anda- 
remieres “les mufcles retiennent la cie 
_ néceffaë, 
JeS: 
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dans les Lartie mieux que tous les bandagess. 
NU Il en faut abfolument dans les luxaæ: 
interne tions de caufe interne , particuliérez 
que dans ment à celles qui font caufées par li 
celles de rélaxation des ligamens ou par la par 
SE ralyfie , & la même néceffité {e trou 
ve dans les vieilles luxations dé caui- 
fe externe, où il eft fugyenu parax 
lyfie, ou difpofition à l’anchilofe. Il 
faut auffi que le bandage foit un peu 
plus ferré que celui dont on fe ferr 
dans les luxations de caufe externu 
& récente , parce que dans la plüs: 
part de celles-ci , le bandage n'eiii 
que pour contenir les compreiles, 8 
les médicamens. 

Avec Cesbandagesfe font avecdescomaæ 
quoi fe prefles & des bandes roulées, qui 
foat les font plus ou moins longues ; felors 
SLR qu’il eft néceflaire pour retenir l'os 


FE ou feulement les comprefles & de: 
fenfifs qu'on applique fur la partie 
malade. | | 

Par la fituation ; on entend lama: 


tion du niere de placer à propos tout le corps 
corps & ou la partie feulement. La fituatiom 
de la par- de tout le corps eft d’être couché dans: 
a ra toutes les luxations du tronc ou des 
tions, CXtremités inférieures; mais il n’effl 


pas néceflaire que le malade garde le 
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it dans les luxations de la mâchoi- 
ré, &t des extrèmités fupérieures. 

Pour que la partie foit bien fituée 


Condis 


i par exemple, les mufcles étant ten- de lapar. 
dus & dans la flexion & dans l’exten- tie luxée, 


ion, on donne une fituation moyen- 
1e dans laquelle la partie foit autant 
léchie qu'étendue. 2°. Le membre 
doit être également appuyé; car sil 
Jortoit à faux en quelque endroit, les 
nufcles feroient efforts pour les fou- 
enir,& fuppléer au défaut de l'appui; 
e qui pourroit caufer de la douleur, 
X faire de nouveau fortir l'os de fa 
javité. 3°. [l faut que la pente n’em- 
êche pas le retour desliqueurs, par- 
e que fi l’extremité du membre blef: 
é étroit trop bafle, il pourroit arriver 
sonflement, tenfion, dépôr &abfcès. 
4°. Ileft néceffaire que ce qui fert 
appuyer la partie foit molet, afin 
que le malade ne foit point incom- 

odé , ce quil’obligeroit à des mou- 
ementstrès-nuifibles. 5°, La partie 

alade doit être füre & ftable |, & 
on fent affez pourquoi. Cette fure- 
é dépend de la folidité du lit pour 
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les luxations du tronc & des partie: 
inférieures , & de la régularité die 
l'écharpe , pour celles des parties fiu: 
périeures. On obfervera qu'il fäu… 
coucher le malade de maniere qu’om 
puifle le penfer commodement, ainff 
l'on placera le côté malade vers le 

bord du lit. 

3e. Indi- La 3e. chofe eflentielle à la curee 
cation. des luxations , eft de détruire les ac: 
US cidens préfens, & de prévenir ceux 
accidens qui peuvent furvenir. Je vais traiter 
dans la de chacun de ces accidens : je com:- 
cure dés Hence par la douleur & la perte ou le 

Juxatlons Ce Qu mouvement. 
fut Je dis dans le général des fignes.,, 
remédier qu’il ne falloit pas regarder la douleurs 
à ladou-;; Je défaut du mouvement comme: 
pue fignes certains des luxations; maisilss 
fance du en font toujours des accidens. L’ima. 
membre puiflance de mouvoir le membre peut 
fiellesne venir en conféquence du feul dépla=! 
mn cement des os, ou bien ne dépendre: 
aprèsque que de Ja crainte de fouffrir, une pers- 
. Vos ef fonne très-fenfible évitant toutes for. 
réduit. tes de mouvemens douloureux; mais* 
dans l’un & dans l’autre cascette im. 
puiffance cefle pour l'ordinaire de 
même que la douleur quand on a ré-! 


duit l'os : jedispour l'ordinaire, pui£s 
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que quelquefois la douleur, & l’im- 
puiffance qui en eft la fuite, fubff- 
tent, quoique l'os foit réduit parce 
que le grandtiraillement a pu caufer 
desallongemens confidérables,ou des 
ruptures des fibres dans les mufcles, 
& les parties nerveufes. Alors on 
aura recours aux remedes que nous 
allons propofer pour les contufions. 
I y a fouvent de fi fortes contu- Traite: 
fions , qu’elles font des tumeurs & ment des 
des boffes douloureufes. Dans ces cas Pan 5 
on fe fert de la faignée, des narcoti- 
ques, & on applique fur la partie 
_ des cataplafmes , linimens , fomen- 
tations & autres topiques qui doi- 
vent être émolliens, anodins & ré- 
folutifs. | 

Les mouvemens convulfifs font Mouv: 
Caufés parle tiraillement des nerfs oumens 
parties nerveufes, maisils ceffent or- conval- 
dinairement lorfque l'os eft réduit. de do 

La fievre furvient quelquefois Par quand 

Ja douleur vive. Souventelle n'arrivent los eff 

que le 3e. 4e. ou se. jour, & dans ce'éduir. 

cas elle eft excitée par l'irritation Lane 
que caufe quelque matiere infiltrée > médier 3 
Où épanchée , ou par l'inflammation la fiévre 
quin’eft jamais fansfiévre. On appaile dans les 
le tout par des grandes faignées,par la lMXétion, 
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diette, & autres remedes généraux: 
on applique fur la partie des topiques 
émolliens & réfolutifs qui ne bou- 
chent point les pores, &t aufquels on 
ajoute les anodins &t narcotiques , 
qu’on fait même prendre intérieure - 
ment. 

Com- La gangrene n'arrive pas à l'en- 
ment la droit même de laluxation, mais tou- 
géegiene jours plus bas , à moins qu'il n’y ait 
uxluxa. playe- Elle eft caufée par la compref- 
tions, fion des nerfs & des vaifleaux fan- 

guins , de même que la paralyfie, ce 

qui fe voit dansles luxations des ver- 

tebres, & par tout ailleurs où les os 

luxés compriment les vaifleaux , & 

& empêchent la diftribution du fang,& 

des efprits animaux. Le | 

Moyens Le meilleur moyen d'éviter la 
d'yremé- gangrene , c'eft de faire la réduétion, 
dier. mais fi les os ont été long-temps dé- 
mis, ou qu'en les réduifant on ait 
meurtri les parties, la gangrene peut 
furvenir , & alors elle demande une 

cure particuliere , qui fe trouve am- 
plement décrire dans le Chapitre de 

le luxation des vertebres. | 

Caun Le cliquetis qui {uit les luxations, 
ducii- eft caufé par la difette de la fynovie, 
quetis ou par fa trop grande abondance, 
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C'eft un bruit qui fe fait en rémuant ns les 
le membre, foit par le frottement 
des cartilages trop fecs , foit par le 
gargouillement de [a fynovie trop 
abondante ; ou peut-être auffi par 
l'air mêlé avec elle. 

Si la a {ynovie n’eit pasen fufMifante Sade 
quantité : ; il faut frotter l'articulation rations 
d'huile pénétrante, & y appliquer 
des fomentations émollientes, pour 
fuppléer au défaut de la fynovie , & 
en procurer une filtration plus abon- 
dante.$i l’excès de cette humeur caufe 
le cliquetis, on fait mouvoir la par- 
tie, & on applique fur le lieu de 
Particulation des réfolutifs fpiri- 
tueux. Quand malgré ces précautions 
il furvient anchilofe, on le traite 
comme nous le dirons en parlant de 
cette maladie. 

S'il y a playe, il faut faire un . Façon 
bandage femblable à celui que nous ° 4 
recommandons dans fon lieu pour re jé 
la fracture compliquée. Par ce quand fa 
“moyen on tient la partie en fituation luxation 
fans être obligé de la remuer dansles © ont- 
panfemens. Il ne faut pas que le ban- ie ee 
dage foit ferré ,| parce qu'il ne fert | 
principalement , que pour contenir: 
les remedes. 


tiONSe 
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dr S'il furvient apoftême, on le 
apote. traite felon fes rems, & fa rermi- 
mes quinaifon. S'il fuppure, on l'ouvre de 
furvien. bonne-heure fans attendre fa matu- 
nent AUX riré : parce que la matiere par fon 


luxa- fé: . A ] 0 
éjour , pourroit gâter les parties 


HAE qui font autour de Particle, & mé- 
me entrer dedans : ce qui feroit une 
fâcheufe maladie. 

Ce qu'il Quand la tête de los eft fortie 


fautfaire. avec tant de violence qu'elle a rom 
quand  pules ligaméns, les tendons & la peau 
les lig3-;&me , on la remet dans fa cavité 
mens, les > 
tendons le plus promptementqu'il eft poffible 
&lapeau & on panfe la playe comme Part 
fontrom- J’ordonne ; mais le plus fouvent la 
PUS. sangrene furvient, & l'on eft obligé 
de faire l’amputation. 
Cequit  Lorfquil y a fraûure & luxation 
fautfaire, dans le même os , il faut tâcher de 
Quand réduire la luxation, puis on réduit 
il Y 4& panfe la fracture. S'il eft impof- 
fra@ure LE lle l À 
& Iuxa. fible de réduire la luxation , ce qui 
tion, arrive quand la fraéture eft fi pro- 
| che de l'articulation qu'il n'y a pas 
affez de prife pour faire l’extenfion , 
voici de quelle maniere on devra 
fe conduire. On reduira la frac- 
ture, on appliquera fur la luxation 
des défenfifs , puis des réfolutifs & 
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des fondans:, . afin d'entretenir la 
fluidité de la fynovie > & quand le 
cal des os fraéturés fera formé ON 
fera l'extenfion pour réduire la Juxa 
tion. 

Cette méthode ne réufit pas tou- 
jours, maisil n'y en a pas d’autres, 
La feule chofe qu'il y ait à craindre 
c'eft qu'après un fi long-temps, la 
luxation ne puitie plus fe réduire ; 
ce qui n'arrive cependant pas tou- 
Jours puifque l’on réduit & guérit des 
luyations au bout de fix mois , d'un 

an, &plus, & que le cal eft ferme 
Et dur avant tout ce tems-JA, 
… Outre l'application des topiques.. 
Pour éviter quela fynovie de l'articu- 
lation ne s’épaiffiffe pendant le traite- 
ment de la frature > & l’endufcifle- 
ment du cal, on doitlorfque l'os com. 
mence d'avoir aflez de folidité à l'en- 
droit de fa fraure > On doit ; dis-je, 
Commencer aufñ à mouvoir l’articu- 
lation peu-à peu » par dégrès en 
aHBmentant. chaque jour , afin de 
conferver la fynovie dans {à fluidité 
naturelle, & de pouvoir faire la ré- 
duétion avec fuccès , lorfque Je cal 
fera affez fort pour fupporter les exe 
tenfions. | 


| 
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Cure particuliere des luxations de 
caufe interne. 


Cure Si la convulfion des mufcles a 
des lu- challé l'os de fa cavité, il faut d’abord 
xations réduire la tête luxée & la contenir 
EE en fon lieu , pendant qu’on traite la 
convul. Convulfion ; ce qui fe fait différem- 
fon, ment fuivant fes caufes , dont nous 

ne parlerons pas dans ce traité. 

are Si les ligamens font relâchés , & 
des luxa. que les mufcles foient paralytiques , 
tion cau- On réduit l'os, & on le contient par 
fées par un bandage exact, & par la fituation 
ke As du malade & de la partieafiligée. On 
FAT applique plufieurs fois par jour les 
& la pa- fomentations fpiritueufes &t aromati- 
ralyfe. ques , après avoir fait des frictions 

avec des linges chauds pour ouvrir 
les pores, faciliter la pénétration des 
tropiques , & donner lieu à la tran{- 
piration. On fait du reite obferver le 
repime, on fe fert des remédes géné- 
raux : & à l'égard dela paralyfie elle 


demande un traitement particulier 3, 


ce n’eft pas ici le lieu d’en parler. 


Cure Si la fynovie s’eft accumulée à un. 


des luxa- tel poiñt , qu’elle ait chaffé l’os de 


tions fon lieu, il faut faire fon pofible 
caufées PARUS RU 0 de 
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pour le remettre & le retenir forte- Par l’a 

| +. mas dela 

ment. On fe fert en cette occafion Ho a 
d'un bandage qui preffant jatête con- 
tre le fond de la cavité , pouffe la {y- 
novie à la circonférence devenant 
par la plus extérieure, & par confé- 
quent plus expofée à lation des to- 
piques; il eft plus facile de la diffou- 
dre & de la diffiper parlésfondans & 
réfolutifs que l'on applique fur la par- 
tie. Outre cela il faut à chaque pan- 
fement remuer long-temps la tête de 
Pos dans fa cavité, s’en fervant com- 
me d'un pilon dans fon mortier, pour 
froifler & atténuer. la fynovie s &:l& 
rendre capable de tran{pirer au de- 
hors, ou de rentrer dans fes couloirs. 

Les luxations caufées par le son- Cure 
flement des têtes & des cavités des des luxa« 
os, fe guériffent quelquefois. (HORS 
qu'elles ne font point complettes. tes par le 
| Si le malade eft rachitique, on gonfe- 
trouvera dans le traité du rachitis ; ment des 
les remedes qui lui conviennent. raies 
_… Sile gonflement eft caufé par l'HA fédesos. 
Mésion dans des lieux marécageux, Lorfqw’il 

n Joint aux opérations chirurgicales a pour 
e régime qui doit être chaud & EP 0 
infi que l'air dans lequel on tranf- faits. 
>Orte le malade, Les médicamenstion des 
ni es lieux ma. 


| Pain. us 2 2. 009 
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maréca. hydragogues conviennent parfaite-! 


geux. ment, & l'ufage des eaux minérales: 
chaudes eft fur-tout d'un grand fe- 
cours. | 

Helevain . ©ile levain fcrophuleux eftla cau- 


fcrophu- fe du gonflement de l'os, on fefervi- 
leux. ra des remedes qui conviennent aux 
écrouelles. je 53 fi 
Le virus Les friétions mercurielles font 
vénérien, propres à Ceux Cn qui le virus véné- 
ou lim- rien a caufé le gonflement des join= 
prefion J'ai deréuffir: à 
RARES à RSS TETE remede réuflir à un 
era PAF ON Doreur qui avoit la jambe 
fur ceux prefqu'entiérement luxée:, par le: 
qui tra- mercure ; CE qui me fait croirequ'on 
vaillent rroit fe fervir d me des fric 
Ce: POUTOINRE ervir de même des fric- 
Dec: : 41 CONS mercurielles pour guérirles ou- 
| vriers des mines qui font attaqués de 
gonflemens dans les os , & qui ont 
les jointures déjettées. 7 


(SL 
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CHAPITRE IL 


DE LA LUXATION DE LA TEST. 


UX côtés du trou occipital il Articw: 
y a deux condiles qui font re- lation de 
çus & emboëtés dansles cavités desla têtes 
deux apophifes obliques fupérieures 
de la premiere vertebre, ce qui for- 
ce un ginglime à deux têtes & deux 
cavités , aflujetties par des ligamens 
courts, forts & croifés. Par cette Ses mou: 
articulation la tête ne peut que fe mené. 
fléchir & s'étendre ; elle fe tourne 
fur les côtés , par le moyen de l’arti- 
culation de [a premiere vertebre avec 
la feconde. Sept ou huit paires de 
mufcles très-forts fervent à exécuter 
tous ces mouvemens. 
Le trou occipital à côté duquel Ce qui 
fe trouvent les deux condiles qui paffe par 
Ont l'articulation de [a tête avecle trou} 
a premiere vértebre du cou, TRUE 
etre grande ouverture par laquelle 
ort la continuation de la moëlle al- 
ongée , qui paflant dans tous les 
trous des vertebres , forme la moëlle 
e l'épine. Les nerfs accefloires & 
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les arteres vertébrales pañent auffi 

par le-trou ovcipitals: ==" 
Yparoit [left prefque impoñible que la 
impofi- tête fe luxe d’avec la premiere ver- 
ble que 
Te tebre.. La deuxieme yertebre ; la troi- 
fe luxefieme & les autres fe luxent Shis fa- 
d'avec la cilement, parce: qu elles font, plus 
Se éloignées de la tête , & qu'il-eft clair 
[af que les vertebres dolvene fe luxer 
conde, d'autant plus aifément, qu'elles font 
troi- plus éloignées jufqu'à un certain 


fième ; point de la-jointure de la tête. D'ail- 
quatrie- 


me fe jeurs la jonétion.de Ja tête avec ;le, 


doxenr cou ne; fe fait pas, feulemént par. le 


plus fa: moyen dela premiere vertebre ,;: la 


Re pour feconde y eft fortement attachée par 


quoi, Un ligament qui part de l'apophife 
odontoïde,. & s'infere à la partie;an:, 
térieure du trou-pccipal..La,pre4 
miete vertebre {e luxe auffi. difficile 


ment d'avec la feconde,, à.caufe de, 
l'apophife odontoide qui lui: fertide 


borne ; & qu’elle eft retenue &t attas 
chée par deux forts ligamens , Lun 
_ poftérieur qui empêche qu’elle ne fe 


 renverfe en arriere s &x! Fautre qui 


la tient attachée.avec la partie antét) 
rieure du treu occipital. 
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1 Des caufes de la Luxation dé . 
| _ datéte. | 


… Îl n'eft pas néceñaire de s'étendre 
Peaucoup fur les caufes , parce que 
nous les avons détaillées fort au long 
dans le général; je ne puis cepen- 
dant m'empêcher de rapporter ici 
une hiftoire tragique qui peut avoir 
quelque utilité. | + 
Le fils unique d’un Ouvrier, âgé Hiftoi- 
de 6. à 7. aus , entra dans la boutique '° tragi- 
d'un voifin, ami de fon pere. En (et des 
badinant avec cet enfant , il lui mit éaufes 
une de fes mains fous le menton, & de ta lus 
autre fur le derriere de la tête , puis Xätion : 
, de à tés 
Ce 


eleva ainfi en l'air en difant qu’il al- 2 
oit lui faire voir fon grand-pere, 
naniere de parler baffle & populaire, : 
À peine cet enfant eut-il perdu ter-..,1 
re, qu'il fe mutina en l'air, fe dillo- LE 
qua la tête & mourut à l'inftant, Son‘: 
ere qui dans le moment fut-averti , 
ranfporté de colere, courut après 

on voifin , & ne pouvant l’atteindre, 

ui Jetta un marteau de Sellier , qu'il 
tenoit à la main, & luienfonça la 

partie tranchante de ce marteau, dans 

ce qu'on nomme la foflette du cou. 

En coupant tous les mufcles , il PÉs 

| | C i 

| 


| 


| 
| 
| 


| 
| 
| 
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nétra l’efpace qui fe trouve entre Ia 
premiere à la feconde vertebre du 
cou , & lui coupa la moëlle de l’épi-- 
ne, ce qui le fit perir à l’hetire mê.-- 
me. Ainfi ces deux morts arriverentt 
| d’une façon prefque femblable. 
Danger Cette maniere de badiner avec less 
ER PE enfans n'eft que trop commune par- 
pe en. miles gens dubas peuple, parce qu'ils: 
fans par ne fçavent pas le danger auquel ilss 
la tête, s'expofent. Peut-être aufli que l’en-- 
le ces fant ne feroit pas mort s’il eut été 
&u peu. PIUS tranquille ; car je ne doute pointt 
ple le que les mouvemens qu'il fe donna ;, 
font en n’ayent été une des principales caufess 
badi: de la luxation de la tête. “ 
@ant, | 
Quelle … Nous obfervons dans prefque tous: 
eftla les pendus, que la premiere verte- 
caute la bre du cou eft entiérement féparée 
pie puif de la feconde : c’eft peut-être mêmes 
ante de < 
Ja mort la caufe laplus propre à la plus puif= 
des pen. fante de leur mort. Cette obfervationi 
dus. me perfuade que la tête & la premie+! 
te vertebre du cou fe féparent très=- 
difficilement , & que prefque toutes: 
les fois que l'on croit la tête luxée;, 
ce n’eft qu'une luxation de la pre 
miere vertebre d'avec la feconde. 


d 
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Des fignes £ du Pronoftic de la 


luxation de La tête. 


Les fignes font apparens , &Ctrès- Les fig- 
funeftes , ils ne durent pas long-tems ; nes & le 
puifque le malade meurt par la com- Pr . 
preffion ; ou le déchirement du tronc} re 
de la moëlle de l’épine , fion ne ré- 4e Ja tê= 


duit pas promptement cetteluxation. te font 


évidene 
De la cure de la luxation de la & très. 
ù tête. funeftes, 


I me femble qu’il n’eft pas impof- La luxas 
fible de réduire une luxation de lation de 
tête , particuliérement fi elle ef in- 4 Has ; 
complete. | jariés 
La réduétion fe fait avec un lagble, 
endu par le milieu, ainfi qu'il eft 
‘epréfenté dans la figure fuivançe. 
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:Manié- On pafñfe la têre dans lPouverturr 
re de ré: À du lag, & on place les côtés de I! 
ar fente, l'un fous le menton , & l’au 
onsdela tre derriere la nuque du coup. Lee 
tête ou chefs B E pañtent {ur les oreilles, pui 
du cou. ün les joint en maniere d’anfe, fur Il 
fommet de larête, & on y appliqui 
les forces qui doivent tirer. On a ut 
autre lag plus long, & fendu de mê 
me en F , dans la fente duquel on 
pafle la tête , faifant appliquer le: 
deux côtés de la fente fur les épaules 
du malade, & les deux chefs G H. 
l'un le long de l’épine , & l’autre } 
long de la poitrine &t du ventre. O1 
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lie enfemble les deux chefs entre les 
cuifles , à un pied oudeflous des par- 
ties génitales , & dans l’anfe de ce 
laq , on en pañle un autre , que l'on 
attache à un point fixe. Alors le ma- 
lade étant couché fur le dos, on fait 
tirer le aq fupérieur avec les mains 
où des machines, pendant que lélaq 
inférieur réfifte au point fixe qu’on lui 
a donné , ce qui fait l’extenfion & la 
contre-exrenfion. Lorfqu’elles font 
fufifantes, l'Opérateur a foin de 
pouffer la tête du côté convenable à 
la réduction. 

L'appareil conf fe en une com-- Apareil 
prefle figurée en croix & couverte qu’on 
d'un défenfif,. Les parties À & B, doit ap- 
font le tour du cou, la partie C io 
defcend le long des vertebres du cou 1 ” 
jufqu’au dos , & la partie E , montetion de 
& s'étend fur l’occipital. Le tout eft la tête 
contenu avec une fronde F , à es 
quatre chefs , dont deux font le our “°# 
du cou , & les deux autres celui de 
Ja tête , en fe réuniffant au front : le 
centre de la fronde fe trouve ainfi 
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placé à la nuque. On fait coucher le 
malade fur le dos , la tête forthaute, 
appuyée fur un couffin creux dans fon 
milieu, & rélevé des bords, pour ap- 
puyer les côtés de la tête, & fervir 
comme de fanons. 


des Maladies des Os. 

On fait des copieufes faignées , de  Remé. 
trois en trois heures , les premieres des qu’« 
du bras , les autres du pied, & on a 
les repere plus ou moins, fe confor- yeraprès 
mant à la grandeur du mal, & aux Ja réduc. 
forces du malade. On fait ufer dans tion de 
les commencemens des fucs de Bu- . Es 
glofe , Bourrache , Laituë 5 On en coms 
donne trois ou quatre onces de qua- 
tre heures en quatre heures, dans 
l'intervalle des bouillons, avec deux | 
gros de firop de cinq racines. Lorf- 
qu'il ne furvient point de fievre ; On 
donne linfufion des vulnéraires de 
Suifles, & des plantes céphaliques. 
On tient le ventre libre par des la- 
vemens & on fait obferver un par- 
fait filence au malade > À aux affif- 
ans, 


CHAPITRE III. 


DE LA LUXATION DELA MaCHOIRE 
INFÉRIEURE. 


% ” À mâchoire inférieure eft jointe Articug 

tdpar un double genou, avec les lation 

deux os des tempes , à chacun def. ss É mâ 

quels il y a une cavité , qui de cha- inféyiens 

que côté reçoit le Fans Le la mê-re. 
# 
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choire. Il fe trouve un cartilage mi- 
toyen entre celui qui couvre le con- 
dile de la mâchoire , & celui qui en- 
duit la cavité des os des tempes. Les 
ligamens font foibles , mais les muf- 
cles font très-forts , particuliérement 
ceux qui levent la mâchoire , & la 
préfentent contre l'autre pour Ia 
maftication. 

Lamä. La mâchoire fe luxe en avant des 
choire deux côtés, cu d’un feul : elle ne 
Le ie peut fe luxer en arriere diretement 
qu’ende. de droit à gauche , ni direétement de 
vantd’un gauche à droit. 
feul ou La voûte du canal offeux de l’o- 
ee reille, empêche la luxation en ar- 
pour- riere ; de même que l’éminence of- 
quoi. feufe de laquelle fort l’apophife fti- 

loïde. Les apophifes épineufes du 
fphenoïde empêchent de chaque coté 
que la mâchoire fe luxe de droit à 
gauche, nide gauche à droit ; la mà- 
choire inférieure ne peut donc être 
luxée qu’en devant , foit qu’un feul 
condile fe déplace , ou que les deux 
foient déplacés. 

1 Gut [} faut de plus que la bouche foir 
SE à la Ouverte dans le tems même que la mà- 
para aa choire fe luxe, car tant qu’elle ref- 
verte  tera fermée, il-n’arrivera point de 
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luxation , parce que les condiles fe- dans le 
ront toujours tournés du côté oppofé Ft ie 
au feul chemin qu’il peuvent pren- mâchoi. 


-dre pour fortir de leur lieu. : a luxe 
: Rue <) POUE= 
Des fignes diagnoétics de la luxation quoi, 


de la mâchoire inférieure. 


Quand la luxation eft des deux Signes 
côtés , la bouche eft ouverte, & le de la lu- 
malade ne peut mâcher;lesjoues font don 
applaties ; lorfqu’on ouvre la bouche Lares. 
au malade, ilfouffre dessrandes dou- 
leurs ; ilne peut parler diftinétement ; 
fa falive coule en abondance ; elle 
fort de la bouche involontairement ; 
le fond du gofier eft à fec, & enfin 
ce qu'il y a de plus fâcheux , la dé- 
glutition ne fe peut faire qu'avec 
peine. | 

Le malade ne peut former la  Pours 
bouche pour mâcher ; Fabrice d'A- DHL pE 
quapendente ; dit , que cela vientse peut 
du coroné de la mâchoire for- fermerta 
ti de deflous le zigoma , & qui ne bouchée 
peut plus remonter. Il dit aufi que 
cela n'arrive qu'aux grandes Tuxa- 
tions , lorfqu’il y a un écartement 
confidérable de la mâchoire , ce qui 
peut bien être ;cependantje crois que 
£elaarrive ordinairement , parce que 
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les condiles fe font gliflés en-devant ; 
& ont alors leur appui dans la ligne 
qui pañle direétement de l’origine des 
mufcles à leur infertion, ou que por- 
tés plus en.avant , les condiles ap- 
puyent au-delà de cette ligne. Dans 
cette fituation , il eft évident que la 
contraétion des mufcles ne rend qu’à 
prefler les condiles contre la baze du 
crane , & à Les éloigner de leur ar- 
ticufation : c'eft ce que concevront 
ailément ceux qui auront quelque: 
teinture des mécaniques. 

Pour.  Lesjoues fontapplaties, parce que 
auoi les j3 mâchoire inférieureen s’éloignant, 
joues } àS à 
fon ap. tend À& applatit les mufcles buccina 
platies. teurs. Le maffeter & le crotaphique. 

fontune fallie en dehors, parce qu'’its. 
font en tenfion & en contrattion. 
Pour. Le malade fouffre des grandes dou- 
quot il y Jeurs lorfqu’on lui ouvre fa bouche , 
Re parce que Îles mufcles qui la ferment 
qwon {ont tendus , par le trop grand éloi- 
‘ouvre fa gnement de la mâchoîire ; ce qui fait: 
bouche. que quand on veut l'ouvrir davanta- 
se , on étend & tiraille à lexcés les 
fibres. mufculeufes. 

Pour. Le malade ne peut parler , parce 
quoi le que les levres ne peuvent s'approcher 
Re & que la langue ne s'applique plus ax : 
parler. | 
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palais , ni aux dents ; ce qui eft abfo- 
lument néceflaire pour l'articulation 
de la parole. Es 
_ La falive coule en abondance & Pour: 
involontairement: elle couleenabon-quot la 
dance parla compreffion des grandes ciue dk 
falivaires, &elleeftfortinvolontaire- bon. 
ment , parce que [a langue ne peut dance &e 
plus la poufler au fond du gofier pour involon- 
l'avaler , & que les levres ne peu- Dre 
vent fe Joindre pour la retenir. 

Lie malade ne peut avaler , parce Pour: 

que la langue ne s'applique plus con- quoi le 
tre le palais , & ne peut fe renver- Malade 
fer en arriere pourpoufier les alimens 2°, P°U? 
ou la falive dans l'æfophage. 

Le fond du gofier eft fée , parcè  Pour- 
que Îa falive ne Fhumedte plus ( le quoi le 
malade la jettant involontairement 104 br 
au dehors ,; & ne pouvant avaler ) & ee RS 
parce que d’ailleurs Pair qui y pafloit 
auparavant humecté , n'y pañle plus 
avec cette modification. 

Quand la mâchoire n’eft luxée 
que d'un côté , la bouche n’eft pas 
fi ouverte ,; le menton eft rourné 
du côté oppofé à la Juxation, les 
dents ne fe rencontrent pas vis-à-vis 
celles de la mâchoire d’en-haut, le 
gonilement & la tenfion des mul 
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cles n’eft que d’un côté , & tous les 
autres fignes s’y rencontrent. 


Des caufes de la luxation de la mâ= 
chotre inférieure. 


Ces Ces caufes font internes ou exter- 
caufes nes, & font les unes & les autres ren- 
mon fermées dans le général des luxations. 
ouexter. I eft néceffaire d'ajouter qu'il faut 
nes, que les chutes ; ou les coups agiflent 
La mi- fur la mâchoire dans un certain fens 
choire pour qu'ils puiflent la luxer : en 
ne peut effet fi elle eft poufiée de devant en 
8e" arriere, les condiles rencontreront 
être lun At A à 
xée que la voûte’du canal offeux de l'oreille , 
par une & les éminences d’où naïflent les 
chute où apophifes ftiloïdes. Si elle eftpouflée 
Lie LT par les côtés , les condiles feront re- 
de detenus, comme on l'a déja dit, par 


haut enles apophifes épineufes : enfin fi le 


bas, la coup poufle la mâchoire de bas en 


bouche | : | 
étant un naut , elle rencontrera la mâchoire 


peu ou- fupérieure , d’où l'on doit conclure 


verte, qu’elle ne peut gueres être luxée que 


par un coup qui fafle effort du haut 


en bas, & qui agira avec plus de 


facilité , fila mâchoire eft bailian- 
te. Je n’en ai jamais vû d’autres, & 
de grands Praticiens l’affurent de 
même : il n’eft pourtant pas impofs 
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fible qu’il n’en arrive par des coups 
donnés différemment ; maïs Je crois 
qu’il faut que la bouche foit au moins 
un peu ouverte dans linftant du 
coup , ou de la chûte. 

La mâchoire fe luxe plus diffici- Euxa- 
lement que bien d’autres parties ,tion de 
non-feulement par tout ce que nous on 
venons de dire ; mais encore parce jus dif. 
qu'il fe trouve deux articulations , ficile par 
que ces deux articulations font éloi- caufes 
_ gnées l’une de l’autre , qu’elles réfif- del 
tent toutes deux en même temps, & de bien 
que les mufcles font très-forts , & d’autres 
le font d'autant plus , que leur mafle parties. 

charnue eft compofée de fibres très 
courtes. Ces mufcles en fe contrac- 
tant machinalement dans les coups 
fur la mâchoirei, réfiftent & font ef- 
fort pour la retenir dans fa place. | 

On voit quelques perfonnes à qui, Luxa- 
Particulation de la mâchoire eft fi là- Le 
che qu'elle fe luxe très-fouvent en choire 
baillant. Je l'ai remife jufqu'a deuxplus fa- 
fois dans un même jour à la mémetile de 


caufe in- 
perfonne. terne en 


Du prognoflic de la Huxation de la DRE 
mâchoire inférieure. 


Hÿppocrate, dit, quefion ne remet- Apho: 
riimes 
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d'Hÿpo- promptement la mâchoire , il arrive: 
Dr une grofle fiévre , be oct in-. 
noftic flammation , convulfion , vomifle-: 
de la lu. ment dela matiere bilieufe, & la mort: 
es . même du malade le dixieme jour. 
pa c'eft ce que je n'ai jamais vû ; ce-. 
inlecIent pendant il n'eft pas D oGbIE que 
re, cela arrive dans les fortes luxations, 

Elle Par le grand tiraillement & la ten- 
meft  fiondeplufieursmufcles & d’un grand 
FE Ë nombre de nerfs qui fe repandent 
elle ef dans cette partie ; mais cette Juxa- 
promp. tion n'eft point fâcheufe fi elle eft 


tement promptement réduite. 


réduite, : ; 
De La cure de la luxation de la mâ- 
choire inférieure. 
Façon Pour faire la réduétion , on fait 


de rédui- affeoir le malade fur une chaïfe, à la 
re la lu- hauteur dela poitrine d'un aide Chi | 
ess rurgien ; qui appuie contre fa pois 

iles, trine garnie d’un petit oreillet, 1 
derriere de la rête du malade, & 
la retient avec fes deux mains, iquà | 
pour ceteffer fontmutuellement join- 
tes par l’entrelaflement des doigts , 

& fortement appuyée fur le fronc 
L’Aideen embraffant , ferrant & rete- 
nant ainfi la tête fait fa contre ex- 


tenfion. Le chirurgien , après avoir 
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garni de linge fes deux pouces pour 
ne fe point blefler contre les dents , 
les introduit dans la bouche l’un à 
droit , & l’autre à gauche , & les ap- 
puye fur les derhieres dents molai- 
res , le plus proche qu'il eftpoñffible de 
articulation de la mâchoire. Il pouf- 
fe alors en bas & en arriere , en bas 
-pourallonger les mufcles, &enarrie- 
re pour placer les condiles. Il réleve 
‘enfin le devant de la mâchoire , en 
même temps qu'il jette fes pouces 
dans les joues le plus promptement 
qu'il eft pofible , pour n'être point 
mordu; ce quiarriveroitpar lapromp- 
te contraction des mufcles, qui pour 
lors ferment fubitement la mâchoire. 
I y a des Chirurgiens qui veulent Mar. 
faire cette réduction à grands coups Vaïfes 
de poing fous le menton. Il y en a Métho- 
d’autres qui fe fervent d’un bâton ou re 
d’un levier qu’ils appuyent, fur lela luxa- 
devant de la mâchoire fupérieure ,tion de 
_ pendant qu'ils font effort fur les der-l2 mâ- 
_nieres dents molaires de la mâchoire us de 
inférieure , pour la poufler en bas 8 poing ow 
la réduire. Je rejette cette méthodeavec ua 
dans laquelle on rifque de rompre levier, 
les dents incifives , de caufer beau- 
coup de douleur, & même de blef.” 
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er le fond du gofiér ; fi 1e-bout du 


levier échappoit. | 


Avec un  Jlyen:a qui mettent une efpece: 


bäillon. 


Le bäil- 


Jon ‘ne 


peut être 


d’au- 


de bäillon fous les dents, & qui frap-. 


pent le menton par-deflous comme: 
les prémiers ; mais ce moyeneft tout-. 
arfait contraire. Oh ne: pourroit-le 
mettre enufage avec fuccès ; qu’au câs 
où le bâillon feroit placé fous les der- 
nieres dents molaires , fans toucher 
les autres. Alors en appuyant , ouen 
frappant fous le meénton,comme pour 
approcher la mâchoire d'en bas de: 
celle d’en haut , pendant que le bâil- 
lon refteroit au point que nous avons 
dit, peut-être pourroit-on faire ain- 
fi la réduétion , parce que les coups 
de poing, ou les efforts des mains , 
& la réfiftance du bâillon feroient al. 
longer les mufcles , & qu'on pour- 


roit alors fans crainte repoufler les 


condiles dans leurs cavités ; mais 
comme il eft impofñfible d’aflujettirun 
bâillon fous les feules dernieres dents 
molaires , je tiens ce moyen très-dif. 
ficile à pratiquer ; mais cependant 
moins dangereux que le précédent, 

Si ceux qui fe fervent du bäillon , 
le font appuyer fur les autres dents 
que les molaires , ils ne peuvent ja- 


des Maladies‘ des Os. 22 NE ES 
mais réuffir, parce que la force mou- spas à 
vante s’exerçant alors fur un bäillon ar à 
qui fait le point d'appui , ne peut fur d’aue 
être d'aucun effet : on cafleroit les tres 
dents, &'lamächoire même, plutôt pr 
que de la réduire ainfi. 7 RARE 
: J'ai vû des mâchoires qui fe font res. 
réduiteé d'un feulcoup de poing fans Dans 
bâillon'; mais la luxation étoit in- Eye 
complette ; c’eft-à-dire que les con- choire a 
diles n’étoient pas fort écartés de pu fe ré- 
eur articulation ; & certainement ils duire à 
‘havoient point été portés aflez en be a 
‘avant pour pañer au-delà de la ligne LE. 2e 
de direction des mufcles ; car dans 
cette fituation les mufcles s’oppofant 
de toute leur force à la rédu@ion, il 
eût été impofñhble de la faire par les 
coups de poing. La fituation du maf- 
feter & du pterigoïdien interne dans 
les luxations de la mâchoire , auto- 
rife fuffifamment cette penfée. À l'é- 
gard du crotaphique , ileft fi allongé 
qu'il ne peut agir. 
 Lorfque la luxation n’eft que d’un Com: 
côté : onnefait l’extenfion & les au- Ment 


tres mouvemens que du côté luxé, d a 


Cette luxation eft plus difficile a ré- juxation 
duire que la complette des deux con- d’un feul 
diles , pour deux raifons. 1°. Parce Côté. 
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pass que les mufcles n'étant pas fi fort 
tion en étendus fe contraétent avec plus de 
plus dif. force , & font néceffairement plus de 
ficile à réfiftance ; 2°. Parce que la mâchoi- 
Ra re étant moins ouverte, On ne peut 
ble porter le pouce auffi près de l'arti- 
te des  Culation , ni par conféquent vaincre 
‘deux Ja réfiftance des mufcles, avec au- 
condiles int de facilité que dans la luxation 

des deux côtés. 
raifons. [out l’appareil confifte en un fim- 
Appareil ple défenfif, & une compreffe en for- 
dr  medefronde, dont on croifede cha- 
mettre que côté les chefs en les attachant 
après la au bonnet. Le regime & les remedes 
reduc- généraux ne font pas d’un grand ufa- 
Ponge à moins qu'il n’y ait complication. 
Luxa- Je ne puis m'empêcher de dire ici 
%on in- en paflant que cette maladie, qui 
AEET paroît être d“tinéte , & facile à con 
mâchoi. voître par les fignes qui lui font pro- 
re prife pres , fut pourtant prife un Jour pour 
pour un accident d’apoplexie ; mais ayant été 
EE mandé , je ne trouvai pour tout fimp- 
plexie, tôme, qu'une difficulté de parler ; 
caufée, non par l’apoplexie ; mais 
par la luxation d’un des condiles de 
la mâchoire, J'en fis la réduétion , 
& fur le champ le malade parla avec 


la même facilité qu'auparavant. 
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CHAPITRE IV. 
D'ÉLAMURATION DES 
VERTEBRES. 


& L feroit difficile , fans s'étendre Idée 
À beaucoup , de décrire avec exac-f pen | 
titude larticulation des vertebres. Particu. 
Auffi me bornerai-je à en donner un lation 
idée générale ; feulement pour faire des Ver- 
Comprendre ce que j'aurai à dire de oe 
leur luxations # | 

Les vertébrés font jointes par Elles 
leurs corps ‘& par leurs apophifes font 
obliques. Leurs corps font applatis ar 
_ par en haut , & paren bas , excepté Jeurs 
les fix dernieres ducou, &les deuxoucorps & 
trois premieres du dos. L'union feleurs 
fait par cartilages , & par ligamens. He 

Les cartilages n'ont pas la confif: ques. 
. tance de ceux qui fervent à joindre Quelle 
les autres parties : ils font bien plus ‘* la 
moux , flexiblés, & capables de pré- A MS 
ter aux ‘différens mouvemens dutilages | 
corps. Ils deviennent minces du côté qui nui 
dont on fe plie, & épais du coréfent les 
Oppoié. Ils font également épais die 
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lorfque le corps étant droit , les ver- 
tebres font perpendiculairement-ap- 
puyées les unes fur les autres , & ils 
deviennent par-tout également min- 
ces , fi l’on fe tient droit avec un far- 
deau fur la tête. | | 
AE _ Ces cartilages qui ont jufqu’à fept 
eur. lignes d’épaifleur aux vertebres des 
Leur fi- lombes, en ont moins a celles du cou 
tation, & à celles du dos. Ils font fitués en- 
tre le corps des vertebres ; mais n'oc- 
cupent point toute l'étendue de la 
_-furfacer, par, laquelle les-corps.des 
‘vertebres fe trouvent joints: il y a 
environ une ou deux lignes de la cir- 
conférence , qui n'étagt;point occu- 
pée par le cartilage ,wfert d'attache 
_ aux ligamens. L'endroit du corps de 
. la vertebre où.s’attache le cartilage , 
. seft ua peutenfoncé, & plus poreux 
+ que le rebord où s’attachent les liga- 
mens ; qui eft une véritable épiphife 
large d'une ligne aux vertebres du 
cou, & d’une & demie à celledu dos, 
& deux lignes à celle des lombes. 
Les li -Les ligamens des .vertebres. font 
gamens. en grand nombre :.les plus confide- 
des plus rables s'attachent du corps d’une ver- 
HAE tebre à l’autre , & occupent par ces 
Sas. attaches tout le rebord ou l'épiphi= 
chent du 
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fe dont nous avons parlé. Leurs fi: corps. 
bres ont différentes dire&tions; il y LEE 
en a d’obliques en fens differens. qui à l’autre, 
fe croifent ; il Y. en a de circulaires,  Direc- 
qui femblent n'avoir. d’autre ufage Honsdié 
érentes. 
queicelui de lier:& de maintenir les 4: ours 
autres : enfin parmi les plans obliques fibres, 
même... on en remarque d’autres qui 
font. perpendiculaires. Ces ligamens On peut 
ne fe terminent point au rebord du sers 
COrps. de chaque vertebre : mais a-me un 
prèss yétreattachésils femblent paf- feul lina- 
fer par deflus la partie ronde de leur Mtntan 
Corps pOur s s'étendre-fur plufieurs: de nn 
forte qu’on peut regarder ces fibres : routes 
ligamenteufes extérieures, commeles vers 
un feul ligament commun , qui at- tres. 
tache toutes les vertebres par. la par- 
tie antérieure de leur corps, depuis 
la tête de l'os facrum., jufqu'à la fe 
conde vertebte du cou... ‘Autre 
.. Iby a encore un autre ligamenc ligament 
commun bien confidérable , qui re- A où 
couvre la partie poftérieure du corps interne , 
des vertebres , &s ‘étend'intérieure- Commun 
ment tout, le long de la partie auté- ne As 
rieure du canal dela moële de lé épine. 
La feconde articulation des. ver-les ver- 
:: FH fe fait par les apophifes obli- tebres. 


pe Elle eft regardée par les An- . 


. articu- 
bi Léo j lation 
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pes ciens', Comme un ginglyme, où une* 
Pophi, Charniere ; parce que chaque vertebre: 
fes obti. a quatre apophifes obliques , que less 
ques  deuxd'en hautreçoiventlesapophifess 
Sn v obliques de la vertebre de deflus, &ti 
gardée UE celles d’en bas font reçues dans: 
noncom. les deux apophifes obliques de la ver-- 
me une tebre de deffous. On doit plutôt con-- 
charnie- fiderer ces articulations comme des: 
5% doubles genoux , non qu’elles foientt 
comme 2? 
un dou. auffi mobiles dans tous les fens , que: 
ble gs-le véritable genou ; mais parce que: 
noi, & feurs mouvemens ne font point bor-- 
POTE nés à la flexion & à l’extenfion. L’E- 
‘pine ne peut fe mouvoir en différens: 
fens, & même circulairement , que: 
les articulations des apophifes obli-- 
ques ne foient autant de petits ge-: 
nOUK. ie | 
Liga Ces apophifes obliques font re-- 
mens couvertes au-dehors de chaque ar- 
cas ticulation d’un ligament , ou d’une: 
cette ar. tunique ligamenteufe , qui retient: 
ticula- la fynovie. Outre ce ligament on eni 
tion. trouve plufieurs autres très-forts quil 
affermiflent ces articulations , & af?! 
fujettiflent les vertebres auñfi fure-. 
ment par leurs apophifes , que nous: 
avons vû qu'elles l’étoient par leur: 
corps. | : Ç 
Parmii 
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Parmi ces ligamens les uns atta- Autres 
chent entr'elles les apophyfes tranf- ligamens 
verfes, & les autres lient enfemble qui l'af- 

did : . =. fermif- 
les apophyfes épineufes. Ceux-cife :, & 
montrent au dehors ; mais On en voit »ffujertif 
encore de confidérables dans linté-fenr les 
rieur du canal de l’épine. I yenaun Se vi 
à larticulation de chaque vertebre tra 
qui va de la räcine d'unapophyfe épi- gs 
neufe à laracine d’une autre , &en- 
fin outre tous ces ligamens , on en 
trouve un commun à toutes les ver- 
tebres qui part intérieurement de la 
tête de l'os facrum, vers la racine de 
fa premiere apophyfe epineufe & qui 
pailant par-deffus tous les ligamens 
particuliers dont ona parlé, s'attache 
fortement à la partie intérieure de la 
racine des apophyfes épineufes de 
toutes les vertebres. 

Les Mufcles de l’épine nefont pas Mufclee 
moins difficiles à décrire que l’arti- de Pépi- 
culation des vertebres ; mais comme 1°: 
leur defcription n’eft pas fiutile pour 
Tintellgence de ce qui fuit, je me 
contenterai de dire que prefque tous 
les mufcles fontfitués à la partie pof- 
térieure , & aux latérales, & qu'il 
n'y en a aucun en devant , fi ce n’eft 
au cou, où fe trouve le longfléchiffeur 
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& une portion du fcalene. Parmices 
mufcles de l’épine ily en a qui font 
communs à ungrand nombre de ver- 
tebres , & plufieurs qui font propres 
à chacune. 
Æn quel Tous ces mufcles font mouvoir l’é- 
endroit pine d’une maniere très-fenfible, fur- 
Re JP tout vers les lombes où toutes les ver- 
mouve- tebres jouiffent d’un mouvement con- 
mens  fiderable: Celles du cou font aufi 
font plus affez mobiles ; maisies vertebres du 
Sands. os fe meuvent beaucoup moins , 
parce qu’elles font affujetties aux cô- 
tés, que les cartilages qui uniflent 
les corps font minces, & que leurs 
apophyfesépineufes fonttrès-longues 
& couchées les unes fur les autres. 
Lépine On fait que l'épine forme un ca-. 
f meut nal qui contient la moëlle, & que 
fans blef Les pieces de ce canal peuvent être 
ma mûes, fans incommoder cette moël-, 
le, ni les nerfs qui en fortent par le 
derriere & par les côtés , à travers 
les trous que forment les échancru- 
res des vertebres par leur union. 
L’arti. importance des parties renfer- 
culation ;56es dansle canal de l’épine exigeoit 
St encore que l'articulation des ver 
très Holi. tebres füt fort folide ; auffi fe luxent- 


de , & elles difficilement, tant à caufe du: 
pourquoi | 
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ombre prodigieux de leurs mufcles. 
de leurs ligamens , que de l'union 
leurs corps fi bien cimentée par 
 cartilages mitoyens, qu'on diroit 
e la nature fe feroit efforcée de 
ncilier dans cette jonétion d'os, la 
rmeté & la mobilité. 


s différentes efpeces de Luxations 
| des vertebres. 


es vertebres peuvent fe iuxercom-  Luxs- 
ettement, c'eft-a-dire de façonque _ re 
s luxé ne touche plus à l'os auquel É de 
étoit joint par le côté qui faifoit fa verte. 
nétion. Ces luxations complettes bres. 
nt rares , difficiles. & ne font point pe id 
bjet de l’art, puifque lorfqu’elles files & 
rivent , le malade doit néceffaire- néceffai- 
ent mourir, où dans le moment'ement 
ème, ou peu de temps après. ue 
Les luxations des vertebres font Lima. 
nc prefque toujours incomplettes, tions in- 
ft-à-dire que les vertebres Iuxées Complet- 
touche par la plus grande partie PALpuS 
leurs corps , & ne fe luxententié-ses 7 
ment que par leurs apophyfes obli- 
es. Les deux apophyfes obliques  Luxa- 
ême ne fe luxent pastoujours enfem- 1085 
e également, & une feule peut fortir BE se 
{on lieu ; pendant que l’autre refte de deux 
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Au prefque, dans fa fituation naturelles, 
ue Une vertebre luxée peut l'être paf 
Par en € haut où par en bas feulement, oui 
haut ouen même temps par en haut& par en 


par en- bas ; Ce qui cependant eft affez rares. 


bas feu. y] y a des luxations d’une feules 
lement , & d di 
AS ; vertebre , autres qu'on dit étre 


les deux de deux, de trois vertebres. > plus: 
enfem.  C’eft nt » Par exemple ; qu'on ditt 


Pin , que les cinq, vertebres des lombesi 
Xa- 1 
tions: font luxées , lorfque la premiere ver# 


d'une outebre des ils eft luxée , d'avec 
de plu Ja derniere du dos, & que la dernies 
fieurs re des lombes l’eft d'avec l'os facru mai 
Lil Cette façon de parler n’eft point exacf 
5 te, puifque dans l'exemple donné lat 
luxation eft feulement de deux verte: 

bres, les trois qui fe trouveht entret 

la premiere &t la cinquieme des lomiss 

bes , n'étant pas réellement luxées\ 

mais il reftera toujours qu'il peut } 

avoir des luxations de plufieurs vert 
tebres, c'eft-à-dire, que les. vertex 

bres des lombes, comme celle du cotl 

& du dos, peuvent être en mémis 

temps luxées en différens endroitss 
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rs caufes des luxations des verte- 
| bres. 


Les vertebres ne peuvent être lu- Les Ie 
es par un effort qui agifle felon*ations 
xtenfion de l’épine , que le carti- Erin 
se, & lesJigamens quijoignent leur j4n Pexe 
rps ne foient TOMpUS ; & dans ce tenfion 
S, le malade périt bientôt nécef- e épine 
rement par la compreffion , parle ro 
aillement violent & même par la. 

pture de la moëlle delépine. 

Les apophyfes obliques étant plu- Les apo- 
: raprochées qu'éloignées par l'ex- phyles 
fion de l’épine, on fent aflez pour- SA de 
oi ces apophyfes ne peuvent être Rn 

ées par des caufes qui agiflent luxées 
on l’extenfion ; mais pare nénE due par 
r. des eflorts dans le fens de la fle- 2 ee 
)n de l’é épine, foit que ces efforts fe leur 
lent direétement de derriere ende-flon la 
at, foit qu'ils fe faffentun peu de féxion, . 
Dit à gauche , ou de gauche à droit. 

Si par un effort violent l’épine eft Soir 
ée direétement en:devant ,, les direête. 
l'API obliques inférieures d’une M€9t en 
tebre , fortiront des bornes que di 
r prefcrivent les apophyfes obli- 
es fupérieures de la vertebre dedef 
Is, à pour lorsil y aura luxation : 
D ii]. a 
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Soit un des deux apophyfesobliques delay 
Le h de tebre de deflus. Si l'effort fe fait: 
nn peu de gauche à droite en fléchifé: 
Soit en. l'épine, l’apophyfe oblique gauc 
fin de fera luxée. Enfin fi l’épine eft flécll 
droit ä de droite à gauche, il y aura lux 


auche. -. 15% 3 
ë tion du côté droit. 


Des fignes diagnoflics des luxatix 
des vertebres. 


Signes Les fignes qui font connoître ! 
éom-  Juxations des vertebres font commu 
mA BC es. Lescommunsfontlaf 
aux luxa, & propres. Les co ns font la figs 
tions des re Contrefaite de tout le corps, la di 
vert.  ficulté & quelquefois l'impuiflance: 
bres, marcher, l’engourdiflement des pe: 

ties qui font au-deflous de la lux: 
tion, & enfin leur paralyfie , foitil 
le champ, foit quelque temps apr& 
Le ventre devient pareffeux , les u 
nes & les excrémens font retenus Î] 
premiers jours, &t fortent involonti 
rement dans la fuite; alors la ga: 
srene furvient, & la mort n'eft p 
éloignée. | 

Pour. Lafigure du corps eft contrefait 
quoi la parce que lépine n’a plus fa reitus 
figure du Grdinaire. Cette perverfion de fgui 


rps eft . ! ù ; 4 | 
ST vient néceffairement du feul dérai 


faire, gement des apophyfes obliques q 
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ne peuvent être luxées , que l’épine 
ne fe Jette du coté de la flexion, & 
que le corps ne refteplié. Si les muf- 
cles avoient part à la mauvaife figu- 
re de la partie luxée , comme dans 
les autres luxations, Le corpsne feroit 
point fléchi , puifque les mufcles qui 
recouvrent toute la partie poftérieu- 
re de l’épine , & qui font en grand 
nombre , tendent tous à la tirer en 
dfrierés | 
_Ï eft difficile, quelquefoismême Pour. 
impofñfible au malade de marcher,tant ie Pr 
parce que lépine n'étant plus droi se 
te, la ligne de direétion du poids du marcher 
corps fe trouve changée , & ne pafleou mar. 
pis ar l'endroit du pied qui appuye ds diffi- 
à têtre , que, parce que file malade Met 
pour marcher, effaye de l’y faire paf 
fer , comme font les boflus , tous les 
mouvemens qu'il fe donne à ce def- 
fein , font autant de fécouffes qui 
ébranlent & preffent la moëlle de Pé- 
pine ; ce qui caufe de violentes dou- 
eurs, que le malade évite en ceffant 
cette fâcheule épreuve. 
Ce qui fait encore la difficulté de 
marcher, c'eft que la compreffion de 
la moëlle interrompt le cours des ef- 
prits animaux dans les mufcles qui 
D iv 
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fervent à la progrefion. Ces mufcles 
ne font quelquefois qu’affoiblis, mais 
fouvent ils perdent entiérement leur 
rellort dans les vingt-quatre heures,ëc 
même plutôt felon le degré de com- 
preffion que fouffre la moëlle & les 
nerfs. | 
Pour.  L’ensourdifflement des parties in- 
quoi ils férieures eft la faite d'une: compref- 
furvient fon médidcre ; mais la paralyfie, la 


engour- , 
ail. parefle du ventre, la rérenfion d’uri- 
ment pa- ne » les déjettions involontaires & la 


ralyle, gangrene , font les effets d'une com- 
gangre- breffion totale de la moële &tdes nerfs. 
née q æ 

Quels La gängrene commence par atta- 
font les quer les endroits de la peau qui ré- 
premiers pondent aux apophyfes épineufessles: 


+ ; F 


én droits yertebres, aux épines des os des ha: 
de. ches. au grand trochanter , au coccix 
grene, & à la pointe des fefles, parce que 
le malade fe tenant toujours fur le 
dos, ces endroits font comprimés par 
le poids du corps , entre les os &: le: 
lit? Les liqueurs font arrètées dans 
leur cours , À les vaifleaux font d’au- 
tant plus affaifés , que ces parties qui 
ont déja perdu de leur reflort, & qui 
font paralytiques, ne peuvent rélif= 
ter à la compreffion. ; 
Signes : Les lignes propres à chaque efpe- 
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Ce de luxations des vertebres nous propres 
font connoître s’ily auneouplufieurs His 
vertebres luxées ; fi la luxation eft de Verte 
deux apophyfes obliques ; fi elle eftde bris. 
l’'apophyfe ablique droite , ou de l'a- 
pophyfe oblique gauche. | 

Quand la Hrarion eft de deux ou gun 
trois vertebres , la courbure de Pépi- Fe 
ne eft plus Ltd que lorfqu'il ny trie 
en a qu'une de luxée, vertebre 

: Lorfque les deux apophyfes obli- Kées. 
ques font luxées, lépine fe trouve 
pliée direétement en devant. Le ma- Ne 
lade fent une douleur confidérable ; que “tes. | 
fi on lui plie davantage l'épine, parce deuxapa-! 
que dans la flexion, on allonge en- pire , 
core les liga amens & les mufcles ex- a 
tenfeurs qui font déja dans une vio- xées. | 
lente extenfion. Le malade au con- ce 
traire fe fent foulagé lorfqu'on lui: :+ 
redrefle un peu l'épine ; parce qu'on 
pininue par -là lPextenfion des muf 
. cies:& des ligamens. er 
_  Lorfqu'il ny a qwune feule apo- Signes 
pby fe oblique de luxée, Pépine n'eft il wy. 
; point pliée direétement en devant SE rm 
_mäis d'un cotéou d'unantre. Sielle phyfe de” 
eft pliée du côté gauche, la luxa- luxée, 
| tion eftà lapophy fe oblique droite :foit la 


| roite 
_ & au contraire le corps panche à a gro 0 


L gauche, 


Î 
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droite , lorfque c’eft l'apophyfe obli+ 
que gauche quieft luxée. Le malade 
fouffre Iorfqu'on plie le corps du cé- 
té qu'il panche , & fe trouve foula- 
gé fi on le poufle du côté de la luxa- 
tion. 

Ilnya Je ne donne point de fignes pour 
point  reconnoitre les luxations qu'on dit 
d'autres { faire dire@ement en arriere , di- 
luxations a Tee \ RE 
desverte- reétement à droite ou à gauche; je 
bres que Crois que ce que J'ai dit fufft pour 
celles faire comprendre que ces luxations 
dont On font impofñlibles. Je laiffe le foin de 
vient de pres 

donner leurs.defcriptions & leurs fi- 


donner \ à or. 
les figu- gnes;, a ceux qui croient en avoit VU: 


res. à 1 
Du pronofhic des luxations des 


vertebres. 


Pour- Les vertebres de lombes fe luxent 
quoi les plus facilement que celles du cou, 
verte-  & celles-ci plus facilement que celles 
bres des j, dos 
lombes é 
fe luxent 1. Les vertebres de lombes fe 
plus faci. lüxent avec plus de facilité que les 
lement autres, parce que les efforts s’y font 
FE fentir avec beaucoup de force, tant 

.. à caufe de la longueur plus grande 
du lévier , que de la&ion d’une plus 
grande quantité du poids du corps 


. fur ces vertebres. 
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2°. Le corps des vertebres des lom- 
bes eft plat, à la différence des ver- 
tebres du cou, qui ontune cavité dans 
la partie fupérieure de leur corps , 
qui reçoit l'éminence de la vertebre 
de deffus ; ce qui leur donne entr'el- 
les une liaifon plus forte que celles 
des vertebres de lombes. 
3°. Le cartilage étant plus épais 
aux vertebres des lombes, il leur don- 
ne plus de facilité à fe mouvoir ; la 
flexion y eft plus grande & plus for- 
te , & l'on fait que les luxations 
font plus fréquentes , & plus faciles 
-aux articulations dontles mouvemens 
font confidérables. 

Par la même raifon les vertebres  Pours 
du dos font moins fufceptibles de lu- quoi la 
xation que les autres, puifque com- ie a 
me on l’a remarqué , elles ne fonttebres a 
pas de grands mouvemens : d’ailleurs dos eftla 
la liaifon qu’elles ont avec les côtes, Re dif- 


fert beaucoup à les affermir. cile de 
La luxation des vertebres eft ER 
: res eft tou- Touteg 


jours très-dangereufe. Elles ne peu- les luxa- 
vent être derangées que la moëlle & tion des 
les nerfs de l’épine ne foient come vertebres 
primés ; or qui ne voit les accidens Le 
“qui doivent fuivre néceffairement la & ne 
compreffion. Si la moëlle eftcompri- quoix 
Dr. 
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mée, les parties inférieures toinbe- 
ront en paralyfie & en gangrene, & 

fi quelques nerfs feulement font com- 
primés , il y aura des douleurs infu- 
portables dans le lieu de la compref- 

fon, & paralyfie dans les parties 
oùles: nerfs comprimés fe diftri- 
buent. 8 begin: 

Luxa. Les luxations des vertebres du cou 
tions du & du dos, font plus dangereufes que 
Re celles des vertebres des lombes , 
fâcheu. parce qu'il faut un plus grand effort 
fes que pour les luxer , & qu'étant luxées, 
celles des ;]: ;; à une plus grande quantité de 
lqubés _ moëlle;comprimée ; &: par. confé- 
guoi, quent plus de parties paralytiques. 
La comprefion des nerfs qui fortent 
de la moëlle à l'endroit du cou & du 
dos, eft auf plus fâcheufe que celle 
des nerfs lombaires , parceque ceux- 
Ha.ont'de plus grandes communica- 
tions avec la huitieme paire & le 
nerf intercoftal ,. & contribuent à 
former les branches les plus impor- 
tantes,a l'économie-naturelle. | 
Luxa. La luxation des deux ou trois ver- 
tions de tebres.eft plus fâcheufe que la luxa- 
sr re tion d'une ffeule ; parce qu'il y a plus 
plus fa de nerfs intérefés, & que la moëlle 
«+: fe trouve comprimée:en plus d’en- 


Ne ' T4 
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droits, ou: dans Mb eu grande cheufes ,,1 
étendue, : vs que eh 
La luxation de deux apophyfes Oblifeule, &: 
ques eft plus facile à réduire que pourquoi 
celle d'une feuleapophyfe ; maisquoi- Luxetion 
que la luxation‘incomplette foit plus? er 
dificile:à réduire , elle eft moins dan- pe ie 
gereufe que la complette ; parce que réduire 
dans l’une la moëlle eft moins com- mis plus 
primée que dans l’autre. en . “4 

Si lon ne reduit point la Îuxa-lincom- 
tion des vertebres , le malade meurtpleite &. 
infailliblement. Il meurt même,quoi- Pourquoi 
qu'on là réduife, fi l’on a trop dif- es 
féré la réduction ; parce qu il s'eft des. ver 
fait des dépôts, ou parce que la moël- tebreseft 
le & les nerfs, qui font des parties ui 
molles & tendres ont été trop long ee à 
temps comprimés pour Pouvoir rE- promo- 
prendre leurs tonnus : ainfi la eom- tement. 
preffion & l'affaiffement dela moëlle"eduire ; 
&c des nerfs ne ceffant point la para- Er 
lyfie & les autres: fimptômes fubff- 
tent dans toute leur vigueur, & 
[a mort n'eft pas moins certaine, 
que fi l'on n'eût point fait la ré 
duétions 6) tit 

Jai dan vÜun fldage un Aa Exem- 
point mort d’une luxation -de. ver-ple d’une 


tebre , quoique la réduétion n'en ai Hafion 
slide “nes ; À deverte 
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bre qui pas été faite; ça été fans doute 
va a parce que la caufe de cette luxationr 
duite , & n'Étoit qu'un fimple effort, leque: 
dont le n’a pu caufer aucun ébranlement danss 
malade ]a moëlle ; ce qui donne lieu de pen 
nee Pa$ fer que la luxation des vertebres n'eff 
" . peut-être pas moins dangereufe pai 
la commotion qu’une chûte violent 
faite à la moëlle, que par le déplai 

cement des os. 

Luxa. L'expérience femble juftifier cette 
tion cau- réflexion. On a vu des fractures &8k 


ae Paï des enfonçures du crâne qui nom 
ute BAT: ss ) " e CA x 
plus dan: ÊTÈ fuivies d'aucun accident fàcheuxx 


gereufe quoiqu'on ait négligé d'appliquer Ill 

que celletrepan ; ce qui paroit prouver qu 

heal les par ties peuvent s’accoutumer perl 

ple effort a peu à une legere compreffon. Il eff 

& pour. Vrai que ces cas font rares & ne fom 

quoi. point de regle ; mais on en conclur:: 
toujours que dans les luxations, Il 
moëlle qui auroit pu réfifter à uni 
légére compreffion , nyreftera pass 
fi en même tems elle fouffre un ébram 
lement, qui , quoique plus dificill 
à caufe de la mobilité des vertebres: 
eft cependant la fuite néceffaire d'u 
ne chute violente , & entraine avet 
foi les mêmes périls que la commo) 
tion du cerveau, 
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On peut comparer encore les acci-  Com- 
dens qui fuivent les luxations des aa 
vertebres, aux accidens des playes 4 des 
de tête. Lorfque ces accidens ont luxation 
paru à l’inftant même du coup, oupeu des ver- 
de temps après, qu'ils cedent aux A 
nombreufes faignées, & diminuent playes de 
après l'application du trépan, on peut la tête. 
attendre une heureufe terminaifon ; 
mais fi ces accidens ne diminuent 
point, ou fi après quelque temps il en 
furvint de nouveaux, on ne peut fai- 
re qu'un pronoftic très-fâcheux. Il en 
eft de même des luxations des verte- 
bres ; quand la paralyfie & la gangre- 
ne font venues peu de tems apres la 
luxation , qu’elles femblenr ceder au 
grand nombre de faignées, & qu’elles 
diminuent fenfiblement après la re- 
duction , on peut fe flatter de leur 
guérifon, mais loriqu’apres les fai- 
gnées abondantes & la réduction , 
les accidens ne diminuent point, ou 
lorfque ne s'étant point manifeftés 
d’abord , ils furviennent après que la 
réduction a été faite, le malade eft 
alors fans reflource , & l’on doit re- 
garder les accidens comme les avant 
courreurs d’une mortprompte & iné- 


* vitable , parce qu'il s’eft fait dès les 


À 


88 19 traite 
premiers temps, -des.défordres irré 

; parables. 

_Nou- Outre les dangers dont on vientt 
veaux de parler & qui {ont in{éparables de: 
SN ele luxation des vertebres , il yen ai 
fent des Gui naïflent des mauvaifes manœu-- 
mauvai- Vres qui nous font décrites par les: 
fes ma- Anciens, qu'on fuit encore aujour-. 
nieres de Phui dans la pratique ,; pour la re: 
réduire LA 
les verte. duétion des vertebres. C’eft ce que: 
bres. Jefpere démontrer, en établifiant: 

une nouvelle méthode que j'ai déja: 
propofée depuis long-temps , & qui! 
quoique fondée fur la ftruéture na. 
turelle des parties, fur l'ouverture: 
des cadavres , fur d'heureux fuccès ; 
& j'ofe le dire, fur la mauvaife reuf- 
fite de l'ancienne méthode , n’a ce- 
pendant pas été fuivie ; tantilelt dif. 


ficile de fecouer le joug des préjugés. 


De la Cure de la: luxation des 
vertebres. 


Méthode Pour réduire les vertebres luxées , 
nouvelle On mettra felon la longueur d’un lit. 
Pic Ha large de trois pieds, un gros drap. 
luxation rOulé.en forme de traverfin , : & on: 
des ver. Ccouchera le malade:en travers furce. 


tebres, lit, le ventre appuyé fur le drap rou-r 


| 
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Le; vis-à-vis la vertebre luxée. Deux 
Aides appuyeront Fun fur la partie 
fupérieurede l'épine, près de laracine 
du cou , & l’autre fur l'os facrum , 
pour faire plier l'épine; alors on 
preffera fur celle des vertebres luxées 
qui ef} immédiatement au-deflous du 
lieu le plus éminent de la tumeur qui 
paroit à l'endroit de la luxation ; 
c'eft-à-dire qu'on appuyera fur la 
vertebre luxée qui tient à la partie 
inférieure de l’épine , dans le même 
tems on relevera la partie fupérieure 
du tronc, ou celle qui eftdu côté de 
la tête, & par ces mouvemens la 
luxation fe trouvera réduite. | 
Pour comprendre les avantages de La fi. 
cette nouvelle méthode, il fufüit de tuation 
favoir quelle eft la fituation des ver- Es 
tebres lorfqu’elles font luxées. Alors ns 
les pointes des apophyfes obliques in-les avan- 
férieures de la vertebre de deflus, fe tages de 
font élevées fur les pointes ou #0" 
parties tranchantes des apophyfes mérhode. 
obliques fupérieures de la vertebre 
de deflous ; & ce font ces apophyfes 
obliques qui en fe rencontrant ainfi 
parleurs bouts, empêchent l'épine de 
fe redrefler, quoique les mufcles faf- 
fént effort pour l'étendre. Cela étant, 
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Pour- il eft évident que pour réduire les ven 
si a tebres, il fautcommencer par plier de: 
faire les Vantage l’épine afin de dégager les 
autres . pointes des apophyfes obliques qui 
Mouve- feules éloignent les vertebres luxcess 
do 7 Ces apophyfes obliques étant un peu 
plier  ÉCartées, on peut aifément les fair: 
davanta. repaifer l'une fur l’autre , & les re 
8° l'épi- mettre dans leur place, en fuivam 
né exactement la manœuvre que nou 
venons de propofer, & qui réuffitton 

jours, lorfqu'elle eft bien exécutée: 

Necef._ On voit combien il eft néceflaires 
dité d’é- de s'éloigner dans ce cas de la manie: 
tendre Le ordinaire de réunir les luxations …. 
encore . 1 
les muf. Maniere dans laquelle on tourne les 
cles de Membres du côté des mufcles tendus: 
l'épine afin de les relâcher , lorfqu'au con- 
Ne traire on eft obligé de lesétendre da-- 
des au. Vantage pour [a réduction des verte-- 
tres ré- bres, puifqu'encore une fois c’eft l’u-. 
duétions nique moyen d’éloigner les apophyfes: 
Rs se qui nécelfairement doivent l'être 
LS ee pour pouvoir être remifes à leur place. 
che les Ceux, qui pour réduire les verte-. 
mufcles bres font des extentions & des con. 
tendus. tre extenfions avec des lacqs & d’au-. 
vaifes tres moyens > Ceux qui pendent le: 
manœu. Malade par deflous les bras, ceux- 


vis Ja, dis-je, ne peuvent jamais réufe: 
pour 
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fir , parce que tous leurs efforts ten- reduire 
dent à redreffer l’épine, qui ne peut 15 Lou 
l'être que lorfqu'on fait cefler l'at- art 
touchement des apophyfes obliques, des ex- 
qui feul fait obftacle à la reduétion. tenfions. 

Ceux qui mettent des battons en Soit 

forme de rouleaux à côté des apo- avec des 
_phyfes épineufes: & qui preflent def- Ki 
fus avec un levier, font pour le moins levier. 
auffi mal que les autres : leur effort 
tend à preïler les unes contre les au- 
tre les apophyfes obliques, qu'il s’a- 
giroit au contraire de dégager , pour 
-les faire repaffer en leur lieu naturel. 

Les deux autres efpeces de luxa- Manies 
tions de lépine; ou les luxationsre de re- 
d’une feule apophyfe demandenta peu c 
près les mêmes opérations que Îa Du 
luxation de deuxapophyfes obliques. d’unefeu- 
Il s’agit d'augmenter la flexion dans le apo- 
le fens même que l’épine eft flechie Pie 
par la luxation : de forte que fi la° T° 
luxation eft à l’apophyfe oblique gau- 
che , on doit appuyer fur l'os de la 
hanche gauche, & fur l’épaule droi- 
te ; & au contraire que fi c'eft l’apo- 
phyfe oblique droite qui eft luxée, il 
faut appuyer fur l’os de la hanche 
droite & fur l'épaule gauche , afin 


de faire une flexion inégale, qui 


92 Traité 

réponde à l'inégalité du déplacement. 
Appareil Quand la luxation eft réduite , il 
qu'on faut appliquer fur toute l'épine les 
compreiles À & B retenues par le 
bandage de corps C : fur le ventre on 
met la ventriere D, & le tout eft fou- 
tenu du fcapulaire E. On couche le 
malade fur le dos dans un lit égal, 
on fait des fréquentes faignées du 
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bras, & l’onprefcrit une diere févere. ‘Reme- 
Lorfqu'on à fufifamméent défempli esauon | 
les vaifleaux , & que la douleur n'eft D 
pas confidérable, on dorine , des po- Ja reduce 
tions vulnérairés ; mais tant que lation des 
douleur eft violente, on ne doit don- Ÿ*rt6- 
ner que des anodins, & même quel- "*" 
quefois des narcotiques. 

On ne panfe que rarement, &le Hi fue 
plus tard qu'il eft poffible, particulié- panfer 
rement fi le malade eft tranquille, & rarement 
ne fouffre que médiocrement. On ob- et" 
ferve du reite ce qui fe pañle , afin de Loue re ! 
rémedier aux accidens qui peuventmedier 
füurvenir. Ç AUX ac. 

Si le pouls s’éleve, 1l faut faire de  . 
nouvelles faignées du bras : on peut faur fai- 
même utilement employer celle de Ja re fi le 
gorge, parce qu'outre qu'elle n’eft pas pouls 
moins revulfive : on a lieu de croire ° 
qu'elle peut de plus en facilitant le 
cours desefpritsrendrelacompreffion 
& l’aifaifiement de la moëlle & des 
* nerfs dé lépine moiïns à craindre. La 
faignée du pied peut auffi avoir lieu , 
pourvucependantqu’on obferve deux 
chofes la premiere que les vaiffeaux 
foient bien défemplis par les faignées 
du bras, la feconde que l’onpuiffe fai- 
guer au pied fans remuer le malade. 
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Sily a On fait des frictions avec des lin- 

paralÿfie es chauds aux parties où il y a en- 
gourdiflement ou paralylie, & on 
y applique des fomentations fpiri- 
si le tueufes. Sile malade n'urine point, 
malade on a foin de le fonder, & file ventre 
wurine devient parefleux, on donne des la- 
pote vemens , qu'on rend s'il le faut pur- 
devienr £gatifs. S'ils ne réuffiffent point , on 
paref. purge le malade ; mais il faut qu'il 
feux. ait aflez de fang té, & que le pur- 
ip eg gatif ne foit point violent. Lorfque 
tendu & Le ventre eft tendu & douloureux,on 
doulou. doit outre les remedes généraux avoir 
reux, recours aux embrocations & aux 
fomentations émollientes & ano- 

dines. 

Topi- S'il y à gangrene, on la traite 
ques en particulier, felon les différens dé- 
pour lagrès d’altération. Quand l’altération 
88. eft légére, on fe fert de lotions & 
ne dans : r ; 
les pre. des fomentations fpiritueufes & fali- 
miers nes, comme l’efprit de vin camphré, 
dégrés. & la diffolution de fel armoniac ; le 

tout bien chaudement appliqué , & 
fouvent réiteré. Si quelques endroits 
paroiïflent d'un rouge pourpre, il 
faut outre les lotions dont on vient 
de parler, y appliquer l'onguent de 
Stiraz. : 
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Siles marques ou tâches font livi- Scarifi- 
les, il faut fcarifier jufqu'au vif el : 
omenter avec la lotion indiquée ; g paille 
ppliquer des plumaceaux couverts des dans 
l’un digeftif fait avec le Bafilicum les der- 
& l’onguent de Stirax, & par-def 1'e1s ne 
us mettre des comprefles épaifles , Eee 
rempées dans la lotion bien chaude, ne 
< retenues avec un bandage conve- 
able. Quand les efcartes commen- 
ent à fe féparer , on aide à leur fé- 
aration, en coupant dans le mort, 
t évitant les endroits vifs, pour ne 
joint caufer de douleur : alors les 
nédicamens peuvent mieux péné- 
rer; mais fi malgré ces précautions 
a gangrène gagne . il faut en venir 
ux incifions, & même aux taillades 
rofondes , ayant foin de ménager 
es parties qu'on doit néceflairement 
pargner. | : 

Ces remedes ne font d'aucun fe- Dans 
Ours lorfque la gangrene furvient duelscas 
près que la luxation a été réduite , ec 
arce que , comme on la déja dit , Curable. 
a gangrene annonce alors une mort 
rochaine & inévitable ; mais lor£ 
ue la difpofition gangreneufe a pré 
edé la réduétion, elle cede pour 
ordinaire à l'application des topi- 
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ques que nous avonsconfeillé, pou 
vu que d’ailleurs la réduétion foiit 
bien faite ; & que la contufion de Ie 
moëlle ne foit pas trop confidérable:. 
On peut efpérer aufli deguérir, au 
moyen des incifions & des taillades: 
la gangrene quand même elle feroii 
plus avancée , comme il arrive lorff 
qu'on n'a pas aflez tôt fait la réduc: 

Déjee- tion ; cependant ces gangrenes qu'Of! 
tions in. regarde comme curables en elles-mé: 
Po mes, peuvent quelquefois devenir des 
dent la Plus fâcheufes, lorfqu'après la rez 
gangre. tention , il furvient déjeétion invo» 
ne plus Jontaire de l'urine, & des excrement 
“ete ftercoraux. Ces matieres croupiffant 

tes échauffent , corrodent les parties 
déja atraquées de gangrene & em 
pêchent l'action des remedes. 

Elles  Onne peut trop exhorter les Chi 
exigent rurgiens qui feront chargés de ceï 
des foins &neftes blefures , de tenir toujourf 
en tuneftes-bleffures , de tenir tonjou 
du Chi. leurs malades leplusproprementqui 
rurgien. fera poñlible , de les vifiter fouventi 

d’obvier à leurs befoins, & d'écoute: 
patiemmentleurs plaintes ; car il ef 
certain qu'il ny en a pas qui foiem 
plus dignes de compañion. Il fau 
pour tenir leur lit fec, qu'il foi 
garni d’une alaife ou Ré ms CE & 

"un 
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d'une toile cirée. L’alaife fert de plus 
à retourner le malade & à le placer 
fur le ventre , pour donner la facili- 
té de le notoyer & de penfer les par- 
ties gangrenées. | 

Si la paralyfie ne ceffe point après Ce qu'il 
la cure de la fuxation , les eaux de faut fai. 
Bourbon font très-efficaces. On en'° fi la 
donne la douche fur les parties qui Ge À + 
ont fouftert , & on les fait prendrefifte ” 
intérieurement avec les mêmes pré- après I 
çcautions qu'on obferve dans {eur ufa- Buéri. 
ge , après les attaques d'apoplexie, °° 


(A) EE 


CHAPITRE Vv. 
DE LA LuxATIoN pu Coccyx. 


E coccyx eft l’extrêmité de l'épi- Strucs 
ne ,. & fe trouve placé comme la ture &- 
: artieufa 
queue dans les animaux. [left com-;i, 
pofé de trois où quatre os qu'on nom- coccyx. 
me improprement Vertebres. La pre- 
miere à l'endroit de fon corps eft 
jointe par cartilage avec le bout de 
los facrum , & eft encore unie à cet 
os, au moyen de ligamens , par deux 
efpeces d’apophifes obliques. Cette 
premiere vertebre a aufli deux apo- 
phifes tranfverfes ; mais les deux au- 
Tome I. E 
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tres os du coccyx. n'ont aucune ref 
femblance aux vertebres. Ils fontt 
Joints entr'eux , & avec la premiere: 
piece par cartilage ; & tous enfem- 
ble forment une efpece de bec de: 
corbeau, convexe en dehors , & cave: 
ou recoubé en dedans pour foutenir: 
le reëtum. Le coccyx donne attache: 
: au fphincter de l'anus , & à une por-- 
tion de feffiers.. es 2 


Des différentes efpeces de luxations: 
"HLTICOCOU NS) À 2 


Deran- Le dérangement du coccyx n'eft. 
ne point à proprement parler une luxa- 
cyx im. tin ; parce que la jonétion de cet os. 
propre- n’eft pas une articulation par têtes &. 

“ment dit cavités , mais une union par carti- 
Pa. Jage ; ce qui fembleroit devoir faire 
sion, [28e 5 Ce qui fembleroit devoir faite. 
< appeller fa luxation en dehors ren- 

verfement , & fa luxation en dedans: 
enfoncement. Quoiqu'il en foit , il. 

eft rare que les vertebres du coccyx: 

fe disjoignent entiérement. S'il étoit: 

Deux entièrement fepare de l'os facrum.,, 
efpeces on pourroit dire qu'il eft rompu ; je: 
ra parlerai cependant le langage ordi-. 
coccyx. naire & Je dirai que le coccyx peut: 
_être Juxé en dedans ou en dçhors.: 


_ 
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5 Des caufes de la luxätion du 
| COCCYXe 


La luxation du coccyx en dehors Caufes 

h'arrive que par les accouchemens ° la lu- 
‘ Xation 

laborieux, dans lefquels l'enfant ref... de 
te long-tempsau paffage. Alors les car- hors 
ulages & Îles ligamens ducoccyx fbnt 
forcés & allongés par l'impulfion de 
l'enfant , que lui-même eft conti- 
nuellement pouffé parle reflort de la 
matrice , & par la forte contraétion 
du diaphragme & des mufcles du bas 
ventre. Le coccyx ne pouvant réfif- 
ter , et enfin Jjetté en dehors , &ne 
peut retourner.en dedans.après l’ac- 
couchement parce que l’enfant ayant 
demeuré au paflage , les ligamens & 
les cartilages qui ont été allongés & 
forcés pendant un tems très-confidé- 
rable , ont dû néceffairement perdre. 
leur refiort. 

Les caufes de la luxation du coc- Caufes 
cyx en dedans , font les coups & les de la :lu- 


; à xation 
chüûtes fur cette partie. de 


Des fignes diagnoftics de la luxation ni 
htc du coccyx. | 
c Les fignes fenfuels ne fervant pas Quels 
de beaucoup , tant parce que le de-font ces 
di Ei lignes, 
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placement eft peu confidérable , que 
parce que le coccyx peut fe trouver 
naturellement plus ou moins recour- 
bé plus où moins faillant en dehors, 
mais les accidens qui accompagnent 
la luxation du coccyx , peuvent fer- 
vir des fignes pour la faire reconnoi- 
tre. Ces accidens font une péfanteur 
au fondement , & une douleur confi- 
derable qui fe fait particuliérement 
fentir lorfque le malade remue les 
cuifles , qu’il urine , qu’il va à la felle 


ou qu'il toufle , crache , mouche & 


éternue. 
Re La péfanteur vient de ce que le 
péfan.  COCCYX Étant pouffé en dedans pref- 
teur au fe le reûtum , & eft plus expofé au 


D'où 


fonde. poids des parties du baffin , ou de ce 


pliée que le coccyx trouve le rectum plus 


péfant qu’à l'ordinaire , attendu que 
fes ligamens font douloureux par l’ex- 
tenfion qu’ils fouffrent dans la luxa-- 


tion en dehors. 


D'où La douleur que le malade fent, : 


vient Îa 


Routeur, lorfqu'il remue les cuifles , & qu'il 


va à la felle, ou qu’il urine , vient de. 
ce que les mufcles du re&tum & les 
grands feffiers font attachés en partie. 


au coccyx ; ce qui fait qu'il eft tou- 


jours remué, lorfque ces mufcles: 
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agillent pour les mouvemens de la 
cuifle , ou ceux du reëtum & de la 
vefñlie. La douleur que le malade ref- 
fententouflant, crachant, mouchant 
& éternuant , vient de même des 
mouvernens que {oufire alors le coc- 
cyx , par l'impulfion des parties du 
bas-ventre. 

Dans la luxation en dehors le ma- Ce qui 
lade eft foulagé fi l'on pouffe le coc- fair 
cyx en dedans , lorfqu’au contraireen Me 
le poufant dans ce même fens, onau- te 
gmente la douleur , fi la luxation eft tion ef 
en dedans. Du refte pour diftinguer en de- 
ces deux luxations , ileft inutile d’ob- . #5 
ferver les légeres différences qui fe ide 
trouvent entre leurs fimptômes ; en 
effet , c’eft la caufe de la luxarion 
qui doit évidemment en indiquer lef- 
pece. 


Du prognoflie de la luxation du 
EOcCy Xe 


La luxation en dehors eft bien  ZLuxs. 
moins fâcheufe que la luxation en de-tion en 
dans. Le danger de celle-ci vient de dans 
ce qu'elle eft toujours acompagnée ta 
de contufion. La contufion elle-mê-par 1) 
me n’eft cependant fuivie d’accidens contu. 
funeftes , que lorfqu'elle a été trop fon. 

É' 4} 
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long - temps nepligée. 
vations Jai Vi une Demoifelle de vingtt 
qui con. ans » qui en tombant fur la glace; 
firment ‘s'étoit fait une contufion tres-fortes 
ce prog- au coccyx. Elle régligea fon mal, 
noie. &Ja pudeur ne lui permit de le mon-- 
trer', que lorfqu'il y eut difpoñtiom 
sangréneufe, Je la faignai aflez: 
ve promptement ; & la fecourus fi à 
| propos par.les ropiques, le régime: 
+ ‘& les remedes généraux, qu’elle en: 
fut quitte potr abfcès fuperficiel que: 
jouvris , & dont clle fut promptes. 
ment guérie. 
Dépôt Une autre fut moins heureufe ; el: 
mortel à Je s’étoit laiffée romber fur unepierre : 
le fuite aire, & le coccyx avoit été frap= 


dune lu- gérer ei. an six pe 
xation Dé près de fa’ jonétion avec l'os fa- 


Obf£er. 


du coc-crum. Gette même pudeur qui fut, 
cyxné- fâcheufe pour la premiere , le fut, 


gligée, bien:plus.pour celle-ci. Ses douleurs 
à la verité n’étoient pas violentes, 
mais elle fentoit dans le fondement 


_un poids incommode , qui devenoit 


‘de jour en jour plus confidérable. EI- 
te ne confentit & fe laifler toucher , 


‘que lorfque les excrémens ne purent. 


placée fur le bord de fon lit dans Ia 
méme fituation que l'on fait prendre 


Le 


_ plus pañler par le retum. L’ayané 


des Maladies des Os. rez 
quand on donne un lavement , j'in- 
troduifis fort avant dans l'anus mon: 
doigt indicateur trempé dans l’huile. 
Je touchai avec affez de peine une: 
tumeur de la groffeur d'une médi6- 
cre pomme de Reinette , & avec le 
doigt indicateur de l’autre main , que 
je plaçois au dehors fur la fin de l'os 
facrum & le commencement du coc- 
Cyx , Je découvris une flu@tuation qui 
répondoit d’un doigt à l'autre , en: 
les pouffant alternativement ; ce qui 
me fit juger qu'il y avoit un abcès. Ouver. 
Ayant fait connoître tout le dan-ture de 
ger qu'il y avoit de différer à éva- (€ dépôts 
cuer le pus amañlé , je préparai du 
linge en lambeaux, en comprefles & 
en bandages pour faire au moment 
même l’ouverture de l’abcès. Je re- .* 
mis pour cet effet mon doit indica- cé 
teur dans l'anus, avec la même pré- 
Caution , & l’ayant enfoncé encore 
plus avant je touchai un peu mieux 
la tumeur , & la pouffant en dehors 
autant qu'il fut poffible pour appro: 
cher le pus du-lieu où je le fentois 
avec l'indicateur de l’autre main, je 
plongeai la pointe d’un biftouri droie 
jufqu'au fiese du pus qui fortit en 
abondance ; ce qui fit difparoître la 

E iv 


Autre 


obfer- 


vation 
fur le . 


mème 
fujet. 
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tumeur intérieure. Je portai le doigt 
dans la plaie, & je trouvai que la 
pointe de l'os facrum , & la tête du 
<Occyx étoient entiérement décou- 
vertes , denuées du périofte , & ca- 
riées par la matiere qui nousinondoit 
par fa quantité, & nous infeétoit par 
fon odeur. La tête du coccyx étant 
toute ifolée, fut féparée & empor- 
tée pour donner jour , & faciliter les 
panfemens qui durerent long-tems , 
& qui n’eurent pas un heureux fuc- 
cès. Le malade mourut au bout de 
fix mois par la fonte des graiïfles du 
baflin, & les fuppurations extraordi- 
naires qui furent accompagnées de 
fievre lente & du dévoyement jufqu’à 
la mort. | 
Une Dame, pour s'être affife trop 
rudement fur les bâtons d’une chaife 
au lieu de s’affeoir fur le couffin , fe 
fit une contufion très-forte fur tout 
le coccyx , & fentit une fi grande 


douleur , qu’elle s’évanouit. De re+. 
tour de fon évanouiffement , elle ap- 


pliqua de l’eau-de vie fur fon mal, & 
{e fit faigner. La douleur augmenta 
confidérablementen trois Jours, fans 
que la malade confentit à fe laifler 
vifiter par fon Chirurgien , quelques 
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inftances qu’il pût faire. Il fe contenta 
de faire chaque jour une faignée , ce 
qui diminua la douleur du coccyx ; 
mais il en furvint une autre aux lé- 
vres de la-vulve , près de l'anus , & 
les deux lévres fe gonflerent en fi peu 
de tems, qu'en vingt-quatre heures 
la droite obfcéda, L'abcès s'ouvrit 
de lui-même, & la crainte ayant dé- 
terminé la malade à fe laifier faire les 
ouvertures convenables , elle guérit 
fans incommodité. 
- On pourroit citer une infinité de On peut 
cas femblables, quitousprouveroient F7 
que la contufion , pour peu qu'elle ;ccidens 
foit négligée rend la luxation du Coc- en reme- 
cyx en dedans très-dangereufe ; mais diant 
on conçoit aifément que fi les mala- Pos 
des dont on vient de parler , fe fuf- Éd 
fent laiffé conduire dès le commen- 
cement on auroit pû prevenir les dé- 
pôts par les faignées fréquentes , par 
Vapplication des topiques convéna- 
bles ; & généralement par tout ce 
que demande un trairement régulier. 
De pareils exemples doivent appren- 
dre aux perfonnes du fexe , à furmon- 
ter dans ces occafions des repugnan- 
ces qui leur font fi pernicieufes. 
: Qutre la douleur qui vient de la Douleur 


e 


E v fuite de, 


: 106 Traité 
neo contufion , il en eft une autre qui e2 
ligamens la fuite néceffaire de l’extenfion vi 
lente qu'ont fouffert les ligamenss 
Cette douleur eft commune aux deux 
efpeces de luxations du coccyx ; maii 
elle eft moins confidérable, & du 
moindre durée à la Inxation en de: 
hors ; parce que l’extenfion des liga: 
mens a été faite par des dégrés infens. 
fibles ,| & que de plus il eft facile de 
maintenir le coccyx de façon à rélâi 
cher les ligamens tendus. La douleur 
qui dépend de l’extenfion des liga-- 
mens pour peu quon y remédie 
n'eftjamais aflez confidérable , mêmes 
dans la luxätion en dedans , poum 
produire elle feule de linflamma 
tion & des dépôts. 
tüxation Cette efpece de douleur ne fe dif. 
ARE fipe qu'a la longue , & fubfifte pen:: 
1ems ac dant un temps confidérable fans pour! 
compa- céla augmenter le danger de la luxaa. 
gnée de tion. On peut donc dire en général! 
PRES que la luxation du coccyx ; quoique: 
dange. Jong tems accompagnée de douleur, 
reufe enn’eft Cependant point dangereufe en 
«lle-mé- ejle-même , à moins qu'elle ne foit 
Fe trop négligée , où qu'arrivant à des 
fujets cacochimes, les mauvaifes qua: 
 Hités des humeurs, n’occafonnentäes 


ee 
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accidens que la luxation ne peut 
produire, : 

De la cure de la luxation du coccyx. 


Pour réduire le coccyx luxé enmanié- 


dehors 4 il ne faut que le poufïer en 1e es cé 
Ron .” duire le 
dedans. On le tient dans fa fituation coccyx 


avec des compreiles graduées H , & luxé er 
un bandage L', qu'il faut placer dedehors, 
maniere , que le malade puiffe aller 4% de le 


“ra LR IEEE Te | maïnte- 
la felle , & uriner, fans lever l'appa-,;, ne 
reil. duit. 
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Quels On couvre les premieres compree 
font les fes d'un défenfif. Du refte tous Il 
AE médicamens fpiritueux font très-co) 
doit ap. Venables. L’eau-de vie dans laquell 
pliquer on a fondu un peu d’alun, l'efprit « 
vin camphré, & tant d’autres remu 
des peuvent être employés , nor: 
feulement à cette luxation , mais: 
toutes les autres. Je ne füuis poix: 
partifant de l'huile ; j'ai obfervé tan 
de fois qu’elle excite la démangeaifo) 
& l’érefipelle , queje crois qu’on do) 
la bannir dans les panfemensdes frac 
tures & des luxations. 

Redue- Pour réduire le COccyx luxé e 
tion du ed lei.-doier ad 
coccyx Aedans , On trempe le doigt indic: 
luxéen dans l’huile ; & on l’introduit dam 
dedans. anus , auffi avant qu’il eft necef! 

faire pour pafler au delà du bout di 
coccyx , & le rélever. I} faut pou 
éviter la douleur obferver en intro 
duifant le doigt , de Pappuyer tou: 
jours für le côté de la marge du 
Janus , oppofé à la pointe du coc: 
CyX. 

Reme- On doit dès les commencemens 
pareil & (Out Mettre en _ufage pour Calme 
fituation la douleur & prévenir les fuites f4. 
k cheufes que peut avoir la contufion.. 

On a déja dit que les faignées fré- 
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quentes , les narcotiques , la diete & 
la boiïffôn abondante , étroit alors 
les vrais remedes. Les lavemens peu- 
vent auffi dans le cas dont il s’agit, 
procurer plus d’un avantage. Tant 
qu'il y a douleur vive & inflamma- 
tion , il faut s'en tenir aux bains , aux 
cataplafmes anodins, émolliens & ré- 
folutifs ; mais par la fuite on peut fe 
fervir des mêmes topiques qu’on vient 

_ d'infpirer par la luxation en dehors. 
Le bandage doit être très lâche, & 
fimplement contentif, & il eft né- 
ceffaire que le malade fe tienne au 
lit fur un bourelet , ou que s’il fe le- 
ve , il foit afis fur une chaïfe percée 
pour que rien n'appuye fur le coc- 
CyX ; ce qui cauferoit de nouvelles 
douleurs , qui feroient peut-être à la 
fin fuivie des dépôts. 


CHAPITRE VI 
DE LA LUXATION DE LA 
ie CLAVICULE. 
| F1 À Clavicule eft cet os, quirap- Ce que: 
“proche de la figure d'un ca ro- c’eft que 
* maine , & fe trouve fitué tranfverfa. : Clavi 
lement à la partie fupérieure & anté- °°: 
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rieure de la poitrine. Il eft Joint 
d’une part avec le Sternum , & de 
l’autre avec l'Acromion ; enforte 
que c’eft une efpece d’archoutant qui 
émpêche que l’épaule ne fe porte 
trop en devant, & qui donne aubras 
la facilité d'exécuter tous fes mouve- 
vemens. k | | 
CR AES À L'extrémité ou le bout externe 
ion  delaclavicule eftunpeu applati &eft 
Sec articulé par une tête peu élevée & 
lacro. oblongue , qui eft reçue dans une 
mion. cavité proportionnée , creufée dans 
le côté interne du bout de Facro- 
mion. La tête & la cavité font de 
part & d'autre recouvertes d’un car- 
tilage liffé & poli ; & outreces deux 
cartilages , on en trouve quelquefois 
un mitoyen. Le tout eft revêtu, en- 
veloppé, lié & attaché par des liga- 
mens-forts& ferrés, de maniere que 
par cette articulation , la clavicule 
n’a que très-peu de mouvement. 
Ari. * La clavicule eft articulée avec lé 
lation fternum par une tête, aflez grofle ; 
du bout mais la cavité qui la reçoit n'eft pas 
WU proportionnéeafà groffeur.Cette têté 
clavieule & cette cavité font revêtues de leur 
d: cartilage particulier , & fans ‘être 
exaftement rondes , elles :s’ajuient 
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de part & d'autre à un cartilage mi- 
toyen femblable à celui que nous 
avons remarqué à la mâchoire infé- 
rieure. Les ligamens de cette articu- 
lation font affez forts ; mais cepen- 
dant Jâches ce qui donne à là clavi- 
cule une grande facilité à fe mouvoir 
toutes les fois que l’omoplate fe meurt 
feule ou avec le bras. es 

Le deltoïde & le trapefe s'atta- Princi- 
chent à la clavicule & à l’acromion à LE 
lPendroit de leur jonétion. Le muf qui s’at- 
cle fternomaftoïdien s'attache de tachent 
même au fternum & à la clavicule , la cla- 
à l'endroit de leur articulation. Une ‘4! 
portion du mufcle grand pectoraf s’at- 
tache par en bas à la moitié interne 
de la clavicule, comme une partie 
du deltoïde eft attaché à la moitié ex- 
terne de cet os. Derriere la clavicule 
pañlent les vaitleaux qui vont au bras, 
& plus en arriere encore font les gros 
troncs de vaïfleaux qui fortent vers le 
haut de la poitrine, de même que: 
Pœfophage & la trachée-artere.. 


Des efpeces & différences de la luxation 


é de la clayicule. | : 
1 Laclavicule peut fe luxer à fes deux Le bout 
interne 


articulations ,. & c’eft ce qui établit g luxe ‘ 
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plus ai- d’abord deux efpeces de luxation. 
pi : Celle du bout de Ia clavicule , qui fe 
ie "joint au fternum , arrive plus facile- 
ment: parce que cette articulation 
eft plus mobile que l’autre ; que la 
tête de la clavicule eft plus grande 
que la cavité qui lareçoit , & qu'enfin 
cette articulation eft celle qui fouffre 
le plus : les chûtes & les coups fur 
l'épaule & le bras, pouffent toujours 

la clavicule du côté du fternum. 
I1fe L’extrêmité interne de la clavi- 
luxe en cule fe luxe en arriere ou en de- 
gites vant. Lorfqu’elle fe jette en arrie- 
re , elle s'approche de la trachée ar- 
tere & de lœfophage. Lorfqu’elle fe 
luxe en devant , elle déborde, && 
Pour- furpafle le fternum. Cette derniere 


quoi rä- ]uxation arrive plus aifément que la, 
premiere ; parce que la clavicule eft 
riere, inclinée de ce côté par fa fituation, 


rement 
en af- 


naturelle ; puifque te bout de la cla- 


vicule qui eft attachée à Pomoplate , 
eft plus réculé en arriere que celui 


qui eft attaché au fternum. à 
_Luxa- Le bout externe de la clavicule {8 
in du jJuxe , comme on vient de le dire; 
pes plus facilement que le bout inter- 
lacla ne & la luxation peut être ou en 


vicule en deflus ou en deffous de l’acromion. 
KLE 
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Quoique j'aye và plus rarement lafous ou 
luxation en deflous , il me femble ©" def- 
qu’elle devroit arriver plus fouvent pacro- 
que la luxation en deffus. Celle-ci mion. 
peut être ou incomplette , lorique le Com- 
bout de la clavicule ne débeide nette ou 
peu l’acromion : ou complette , lorf- plttes 
qu’elle s’avance & pale par deffus 
lacromion. Cette maladie fut prife 
un jour pour une frature de la cla- 
vicule ; ce qui prouve combien l'on 
peut fe tromper groffiérement , lorf- 
qu'on ignore ou qu’on ne fe repré- 
fente pas avec foin , la ftruêture des 
parties. 


tte 


Des caufes de la luxation de la 
Clavicule. 


Les caufes de la luxation tant k Caufe 
bout externe que du bout interne de la lu- 
de la clavicule , font les coups & in. 
les chûtes cayablel de poufler vio- interne, 
Jemment la clavicule contre le fter- 
num. Alors la tête qui s'articule avec 
le fternum , eft le plus fouvent obli- 
gée de fortir de fa cavité; & de fe 
jetter en arriere, fil épaule fe trouve 
en devant, ou de fe jetter en de- 
vant , fi l’épaule eft dans la fituation 
naturelle. Si la clavicule eft poufiée 
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Canfe contre le fternum , de façon qu’ell! 
de la lu- y trouve un appui raie dans fa cæ 

Xation 
du bour Vite & Que la tête ne glifle ni en deff 
externe, {US ni en deffous du fternum , alors Il 
bout interne de la clavicule fe fe lu: 
xant point, la luxation arrive au bout 
externe , foit en defius , foit en deff 
fous de fe Oo TR cependani 
en def plus fouvent en deflus: mais la lui 
CE xation en deflous a de plus pour caux 
mion, 4€ particuliere , les coups & les chû+ 
tes fur la clavicule fort près de form 
articulation avec l’acromion. Dana 
ce cas la luxation devra arriver plu-: 
tôt que la fracture , & cette luxationt 
féra toujours en deffous ; il ne faudra: 
pas mème un effort bien confidéra-- 
ble , fur-tout fi le coude. eit appuyé 


ans l'inftant du coup. # 


Des fignes & du prognoftic de la Lux an 


tion de La -Clavicule. : : . à 


On con. Les articulations de la claviculé! 
noit aU font fi extérieures > que pour en coni* 
+. re noître les luxations , le fetil touchett 
de luxa. fuit. On diftingue les luxations ei 
tion,  deflous de l’acromion , ou en arrieré! 

du fternum par l’enfoncement qui fe! 

remarque au lieu d’où la tête de lo$i 


et fortie & les luxations en deflus: 
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de l'acromion , ou de devant du fteri 
num par l’'éminence qui paroît en de- 
hors au voifinage de Farticulation. 

Alégard duprognoftic, laluxation La lu- 
du bout externe eft moins FR U 
que celle du bout interne, Cette der- jrerne 
niere eft même accompagnée d'acci- plus fà- 
dens très-confidérables , lorfqu’elle cheufe 
eft complette & en arriere ; parce ue 
que la clavicule comprime la trachée 
artere, l'œfophage, la jugulaire , [a 
Carotide & les vaifleaux voifins. 
D'ailleurs dans Ja luxation du bout 
interne , il eft bien plus difficile que 
dans celle du bout externe , de main- 
tenir les parties réduites. 


De a Cure de la lyxation de la 
Clavicule. 

Pour réduire la luxation du bout Coms 
interne , on fait afleoir le malade fu ment 
ün tabouret. Un feul Aide fait l'ex:lon ré- 
tenfion & la contre-extenfion , en is 
appuyant un de fes genoux entre Îes:ion 
deux omoplates , & èn tirant en mé-dù bout 
me-tems en arriere avec fes mains , internes 
les moignons des épaules , pour és … : ; 
écarter de la poitrine , fur-tout cel- 
lé qui eft du côté de la luxation: Pen: 
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dant que l’extenfion fe fait , le Chi 
rurgien en examine le progrès , & 
lorfqu’il croit qu’elle eft fuffifante: 
fans que fon Aide ceffe d'agir , il fai 
la reduétion avec fes doigts, entr 
rant la clavicule en devant dans la lu 
xation en arriere & en la pouflant e: 
arriere dans la luxation en devant. 
Het Si lon réduit aifement cette luxæ 
difficile tion, ileft difficile de la maintenii 
de main Le duite > & C’elt une de celles de caui 
tenir re- . ; 
duir le 1€ externe qui ont le plus befoin di 
bout in- bandages exa@ts. Les raifons en fom 
terne de fenfibles : d’un côté pour peu qui 
à ne l'on remue l'épaule ou le bras > ki 
pour. . Clavicule eft fujette à une infinité dé! 
quoi,  mouvemens, & d'un autre côté k4: 
tête de cet os eft plus grande que 
Ja cavité qui la reçoit , de forte qu'ii 
n'y a point de rebords pour la rete- 
air. De plus les ligamens font forcés 
où rompus, & il n'ya point de muf: 
cles qui puiflent fixer la clavicule & 
l'empêcher de fe porter en arriere ; 
ou en deflus du fternum. 
Appareil Pour appareil dans la Juxation en: 
pour laarriere , lon commence par décrire: 
+ en AVEC la bande A , un huit de chiffre. 
arriere. Qui tire les épaules en arriere , & qui 
continue , pour ainfi dire , les exten 
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ions & contre-extenfions que faifoit 
"Aide avec fon genou & fes mains. 
Ce bandage ne doit avoir que trois ou 
. a tours, & être fait de façon que 


a partie malade foit à decouvert. On. 
onfie le foin de l'appliquer à l'Aide 


ême qui faifoitles extenfions, & qui 
our cet effet doit être chtéhdu. Pen- 


ant qu'il fait ce huit de chiffre, le 


hirurgien le dirige & maintient l'os 
u’il a réduit. Il garnit enfuite l’en- 
oncement qui eft derriere la tête de 
a clavicule avec des compreffes gra- 
uées, B , ouce qui m’a mieux réuffi, 
ivec du charpi trempé dans le blanc 
d'œuf & l’alun battus. L'avantage qu'il 
y a de fe fervir du charpi, c’ eftqu’en le 
prenant par pincées plus ou moins 
rrande & en appliquant les premiers 
ampons dans l'endroit Le plus enfon- 
Leon remplit fuccefivement & d'une 
açon bien plus exaéte qu ’avec les 
Lomprefles, tout le creux qu’on trouve 
lerriere le bout interne de la clavicu- 
e, & quieit fi apparent dans les per- 
ônnes maigres. Lorfqu’on a élevé le 
harpi au niveau du fternum & de la 
lavicule , on applique deux compref- 
es CD, qui font croifée, & une 


roifieme E , qui les couvre toutes: 


56 + 
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deux. Sur ces comprefles avèc la bartt 
de K, on fait une efpece de Spica_ 
dont 1 doloires & la plupart de: 
croifés pañlent fur l’ articulation. 


es PR 


App-reil Dans la luxation au-deflus du fters 
pour l& num, on fe contente de mettre fus 
iuxa- ; : | 
RE LE articulation les compreffes C,D, E. 
deffus qu'on a foin de faire plus épailles , 8x 
du fter- qu'on retient par le même bandage 
SM en forme de Spica. Dans l’une & 

dans l'autre efpece de luxation du 


bout interne de la clavicule, il efl 
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néceffaire que le bras foit contenu 

pes l'écharpe L. Il eft rare que pour 

la luxation en deflus , on foit obligé 

e faire le bandage en huit de chiffre 

qui tire les épaules en arriere. Il fe- 

roit cependant à à propos-de s’en fer- 

vir , de même que dans les luxations 

du Hoût externe , toutes les fois que 

es parties fe maintiendroient difficile- - 

lement réduites. La bande A, doit 

avoir environ trois doigrs de largeur — 

: deux ou trois aunes de longueur ; 

ais il faut que la bande K foit lar- 

be de quatre doigts, & longue de 

quatre à cinq aunes. 

Pour réduire le bout externe de la Reduc 

lavicule » lorfqu'il pañle fur lacro- tion du 

nion, on fait l’extenfion comme on . “E 

Pa déja préferit >; & on appuye les clavie 

bouce fur ie bout de l'os luxé , le cule, 

>reffant jufqu'à ce qu'il {Git dé ni- 

jéau à l’acromion. Si la clavicule 

toit luxée en deffous , on feroit les 

ni êmes extenfions , on abaïlleroit 
’acromion , & on releveroit le bout 

de la PÉUNIES 
Lorfque la luxation eft en deflus , Kpél 

appareil confifte en une compreile pour la. 

sraduée À, qu'on applique fur le; a 


tion du 
out de la clavicule 2 La une autre boùt + 
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terne en comprefle B , quienveloppe le moii 
deffus. } gnon de l'épaule. On fait avec Hd: 
bande C , le Spica defcendant , &à 
on met le bras dans l’écharpe D. 


M 


| 


| 
| 
| 


DL 


Appareil Pour Ja luxation en deflous de l’& 
cromion , après la réduétion , on a} 
tion en Plique une comprefle fort épaifle E: 
deffous au deffous du bout de la clavicules 
de l'a & une autre F , qui foit de mêm 


fuxa- 


cro- 


épai L ion. 4 
ion, CPaïfleur , fur Pacromion Une tro 


fieme B , fert à envelopper les deu 
premiere 
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premieres & le moignon de l'épaule. 
Avec la bande C, on fait le Spica 
afcendant, & enfin on place le bras 
dans l’écharpe D. 


CAD L DRE VII. 
DE LA LUXATION DU BRAS. 


À Os du bras eft articulé avec l’o- Atticula: 
SLA moplate par genou ; mais [a ca- ed 
vité de lomoplate eft fi peu profon- un 
de , qu’elle ne contient pas la fixie- Pomo- 
e partie de la tête de l'humerus , à plate, 
Lee elle ne fert, pour ainfi dire, 

que d'appui. Le fuperflus decette tête 

Oge dans une efpece de feconde boë- 

e Ou retraite formée par la jonétion 

e l’acromion avec le bout de la cla- 

iculé , par l’apophyfe coracoïde qui 

borne du côté interne, & enfin par. 

és forts ligamens , qui de cette apo- 

hyfe , vont fimplanter à l'acromion 

€ a la clavicule, dans le lieu de leur 

ntion. La capfule lisamenteufe 

ui retient la fynovie, & les autres li. 

amens de la jointure de l’humerus 

nt lâches à proportion de ceux des 

tres articulations ; ce qui joint au 

eu d’élévation des bords de 1a Ca 

ité , & au peu de frottement , rend 


Tome I, | F 


- “à 
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les mouvemens du bras trés-libres » 
très-étendus & très-faciles. 
Mouve-  J] neft point de mouvemens pluss 
Fe 5 combinés que ceux de cette articulas: 
£s muf. tion. Neuf mufcles fervent à les exë-- 
cks.  cuter,& felonl'ufage particulierqu'om 
leur attribue , le bras eft levé par less 
mulcles deltoïdes & fus-épineux ; ill 
eftabaiifé par le grand rond& le grandi 
dorfal , ileft porté en devant par le 
petoral & le coracobrachial , il ef 
tiré en arriere par le petit rond , le 
_ fous-£pineux & le fous-fcapulairee 
Outre ces mouvemens , le bras peut 
en faire une infinité d’autres, pal 
les diférenres combinaifons de fes 
mufcles : en effet il peut fe mouvoit 
{elon toutes les lignes qui feront tii 
rées du cendre de la cavité de l’'omoi 
plate à fa circonférence, & outre tous 
ces mouvemens direëts , il fait enco) 
re un mouvement en rond ; &t un de 
mi circulaire fur l'axe. Le mouve: 
menten rond ou mouvement de front 
de fe fait par la combinaifon fuccefli 
ve des mufcles qui fervent aux quatre 
premiers mouvemens dont on a parlé 
Le mouvement. demi circulaire. oh 
mouvement de pivot ,dépend princl 
palement de l'aétion des mufcles peg 


— 
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toral,fous.fcapulaire,grandrond, petit 
rond ; fous-épineux , & peut fe faire 
dans prefque tous les points d’éléva- 
tion , d’abaiflement , d'addu@ion & 
d’'adduétion du bras , & pendant le 
tems même que les autres mouve- 
mens sexécutent. Lorfque les muf- 
cles du bras agiflent tous enfemble 
ils le tiennentroide & ferme en quel- 
que point qu'il foit , & c’eft ce qu’on 
appelle mouvement tonique. 

Outre tous les mufcles qu'on vient 
de nommer, il yen a encore deux qui 
pañlent par l'articulation ; favoir le 
long extenfeur de l'avant-bras qui 
prend origine de la partie inférieure 
du cou de lomoplate ; & le biceps ; 
dont l’une des têtes vient de la pointe 
del’apophyfe coracoïde,& l’autre qui 
coule dans une finuofité particuliere 
creufée fur le devant du cou de l’hu- 
merus ; à {on origine vers le bord 
fupérieur de la cavité de l'omoplate, 
: Les vaiffeaux fanguins, les limpha- 
tiques, & les nerfs pafient fous lecreux 
de l’aiffelle pour fe jetterdans la par- 


pli de beaucoup de graifle & de quel- 
ques glandes conglobées. Il eft formé 


Fi 


tie interne du bras. Ce creux eft rem- 


ar l'éloignement des mufcles peo= 


f 


Deux 
autres 
mufcles 
qui paf. 
fent par 
Particu- 
Lx tions 


© Paffage 
des vaif= 
lealXe 
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raux, & desgrand dorfal&grandrond.. 
Voilà une idée bien générale de 
l'articulation de l'humerus , mais ces 
pendant qui pourra fuffire pour en: 
tendre ce qu’on va dire de fa luxationa 
Des efpeces différentes de Luxations 
| | du bras. Li 
Quatre Le braspeut être luxé direétementt 
efpeces en bas fur la côte inférieure de lof: 
Fees moplate, ou en dehors de cette:côtes 
bras, fous l'épine de l’'omoplate, ou bien ent 
dedans , & alors la tête de l'os peutt 
fe trouver dans le creux de l’aiffelle us 
ou bien en devant fous le grand pec: 
toral entre l’'apophyfe coracoïde ët le: 
clavicule, Il y « donc quatre efpeces: 
! deluxations du bras ; favoir , les lui 
xations en bas , en dehors, en de» 
dans & en devant. Le bras ne peu 
être luxé direétement en haut , par 
ce que le mufcle deltoïde, la tête 
externe du biceps , l’'apophife acrox 
mion & la clavicule s’oppofentà cette 
luxation ; & il faudroit pour qu’elle 
puille fe faire , qu'il y eût une fraétu 
re de l’acromion & de la clavicules 
Quelles On voit rarement le bras luxe di 
font les *etement en bas, tant parce quel! 
plus fré- ;nufcle long extenfeur de l'avant 
quentes. Lis s'yioppofe ; que parce qu'il efl 
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très-dificile que la tête dé l'os de- 
meure long-tems fur la côte inférien. 
re de l'omoplate , qui ne lui préfente 
point aflez de furface pour faire un 
appui fixe. Il arrive donc que fi la 
luxätion n’eft réduite fur le cham 
la tête de l'humerus fe jette au moin. 
dre mouvement, ou en dehors ou en 
dedans de l’omoplate : mais elle {a 
étte prefque toujours en dedans pars - 
ce que les mufcles qui tirent de ce 
côté la tête de los, font en plus 
srand nombre & beaucoup plus forts 
Jue ceux qui la pourroient tirer du 
Ôté oppoié, & que d’ailleurs Je 
reux de laiffele n’eft rempli que de 
sembranes graifleufes, de glandes & 
es vaifleaux qui cedent facilement à 
a tête de l'os. Pour qu'elle foit por- 

e jufqu'en devant fous le peétoral 

ntre l’'apophyfe coracoïde & la dla 

icule , il eft néceffaire que les cau- 

s capables de luxer agiflent avec 
eaucoup de force, 

Dés caufes de la luxation du bras. TA a 
On doit rappeller ici tout ce Quibras fe 
êté dit des caufes dans le général luxe plus 
$ luxations. Il fuffira d'ajouter que sifémenr 
: ie fe luxe plus facilement que L’aucun 


| autre , & 
as les autres os ; parce que le bras pourquoi 
RE 0 
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eft la partie qui fe préfente la premier. 
re pour fécourir le corps dans less 
chüûtes ; que c’eft lui dont nous nous 
fervons pour foulever les poids, pouii 
vaincre la réfiftance des corps qui 
nous environnent , pour nous défen+- 
dre ; qu'ileft par conféquent plus 
expofé aux coups, aux efforts &c aux 
chûtes ; & que d’ailleurs, comme om 
l'a obfervé, le cavité de l’'omoplate efil 
très-fuperficielle , & les ligamens dec 
l'articulation fort lâches. 
Les dif _j] fautremarquer encore que le bras 
fn ne fe luxe jamais tant qu'il eft appli. 
ituation : NE + n 
du bris qué au côté de Ja poitrine, & qu'il effi 
dans les néceflaire pour que la luxation fe 
chûtes  fafle qu'il en foit écarté comme il ar- 
nes rive toujours quand on fait quelque 
mouvement pour fe retenir dans les 


pece de k 
la luxa. chûtes. Pour lors fi la chûte eft affez 


tion. grande, & que le coude porté em 
arriere appuye , la tête du bras ferai 
portée en-devant fous le peétoral. S3 
le coude eft tourné en-dehors & um 
peu élevé le bras fera luxé en dedans! 
fous l’aiffelle , & il fera luxé en-dé-- 
hors file coude eft tourné en-de-: 
dans; c’eft-à-dire, s'il eft porté em 
devant fur la poitrine. Cette luxatiom 
eft cependant difficile : je penfe mèmé 
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qu’elle ne peut guere arriver que l’ef- 
fort n’agile felon deux directions 
différentes | ou même qu'il n’y ait 
deux chûtes , dont la premiere porte 
los fur la côte inférieure de l'omo- 
plate , & la feconde en pouffant le 
coude fur le devant de la poitrine 
porte la tête de l'os en dehors. 
Pour que la luxation fe fafle direc- 
tement en-bas fur la côte inférieure 
de lomoplate, il faut que le bras foit 
confidérablement élevé ; mais la tête 
de l’humerus ne peut, comme on la 
déja dit , refter long-tems fur cette 
côte, & elle fe jette ou en-dehors, ou 
en-dedans, ou en-devant fous le pec- 
toral. Les caufes qui peuvent ainfi ne 
Changer la luxation d’une efpece en capables 
une autre , font ou de nouvelles chû- de chan- 
tes , ou les contractions différentes as 
de mufcles , ou enfin le peu de PE d'une el: 
caution avec laquelle le malade oupece en 
les afiftans remuent le bras luxé , &cune aue 
même les mouvemens mal concertés !"** 
que l’on fait à deflein de connoître 
ou de réduire la luxation. 
De fignes propres à chaque luxation 
| du bras. | 
Quatre fignes font connoître que Signes 
humerus eit luxé dire@tement en bas 4e le 
tés bras eft 
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juxé en bas für la côte inférieure de l’omo+ 
bas plate. | 
1°. Le braseft plus long , parce 
que la tête de los fe trouve au-def- 
fous de la cavité de l'omoplate. 
2°, Le. bras eft un peu élevé, "& 
il left en conféquence de la réfiftan- 
ce qu’oppofent les mufcles deltoïdes : 
& fus-épineux. Ces mujcles plus 
tendus que les autres par léloigne- 
ment de la tête de Pos ,‘le feroient 
encore davantage dans toute autre 
fituation du bras. | 
3°. Le malade fent de la douleur 
lorfque l’on approche le bras du côté 
de la poitrine , parce que l’on allon- 
ge le deltoïde & le fus-épineux,, qui 
font déja trop tendus. Âu contraire: 
le malade eft foulagé, fi on leve le:, 
bras, parce que l’on diminue la ten- 
fion. de ces deux mufcles. 
4°. On caufe de la douleur ,'quand,. 
on plie l’avant-bras , parce qu'on | 
augmente la tenfion du mufcle long. 
extenfeur. Si on étend trop l'avant-. 
bras on caufe auf. de la douleur .. 
parce qu’on augmente la tenfion du 
biceps. La douleur, quand onfléchit. 
trop. fe fait fentir depuis lecoude juf-s 
qu’à la côte inférieure de lomoplate: 
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X lorfqu'on étend trop, elle fe fait 
entir intérieurement depuis le pli du 
ras jufqu'à l'angle antérieur ou ex-. 
érne de Pomoplate. La raifon eft en: 
flez claire, 

Les fignes que la luxation en eft Signes 
ehors ; font 1°, Que le coude eft que le 
orté en dedans & approche du de- “h La 
ant de la poitrine, par les mulcles Ehorss. 
aracoïdien ,: & pectoral. : 
.2°. Le malade fouffre quand on: 
toigne le bras de la poitrine, parce. 
ue l'on force le pe“toral & le cora-. 

idien. + Ru! 5 
-3°. Le bras eft prefque toujours: 
us long &C rarement. plus court. 

us il s'éloigne de la cavité glenoï-. 
de l’omoplate., en defcendant le. 
ng de: fon épine, plus il eft long ; 
ais il n’eft pas impoffible qu'il foit: 
al, ou même pluscourt , parce 
il eft quelques fujets dans lefquels. 
>s forti de fa cavité peut être rete-. 
} tout-auprès fous l’acromion, dans. 
point un peu plus. élevé que (a: 
iwité glenoïde: ; 
Quand le bras eft luxé’ en dedans. Signes 
us laiflelle , on trouve 1°: Une ca- que. le 
té au-deflous de l’acromion, & quipes 7 
dparoîtrecette apophyfe plus fails dedn 


La VA: 


Si 


ou € 
laiflelle. 
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lante. Cette cavité eft celle ou étoiét 
l'os du:btas avant d'être luxé. 

On fent fous l’aiffelle léminence» 
que fait la tête de l'os qui s’y eftt 
Jettée. 

3°. Le bras eft un peu levé, parr 
la réfiftance du deltoïde & du fus-- 
épineux qui font tendus, & il eftt 
écarté du-devant de Ia poitrine!,, 
c'eft-à-dire , porté en arriere par less 
mufcles qui tirent le bras de ce côté,, 
& qui font les plus tendus , étant less 
plus éloignés de l'appui. On caufe des 
la douieur quand on abaïfle le bras», 
ou quand on l'approche du-devantt 
de la poitrine , parce que l’on forces 
les mufcles tendus. 21 

4°. Le coude fe tient fiéchi, par 
ce que la tête de l’humerus étant pluss 
éloignée de l’origine des deux têtess 
du biceps , l'infertion de ce mufcle! 
feroit auffi néceffairement trop éloi-- 
gnée de fes attaches à lomoplate, à 
par conféquent il feroit trop tendu 
fi fon origine & fon infertion ne fe: 
trouvoient rapprochées par la flexion 
de l’avant-bras. Il fuit de-là qu'on nes 
peut fans douleur étendre l’avant-brass 
& qu’au contraire le malade eft fou} 
agé quand on le plie , parce que part 
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le premier de ces mouvemens on 


alonge fortement le biceps, & que 


“par l’autre au contraire on en dimi- 
nue la tenfion. 3 
5°. Le bras eft ordinairement plus 
long , quelquefois il eft égal , & d’au- 
tre fois il eit plus court que le fain. 
S'il eft égal ou s’il eft plus long, c’eit 
un figne que la tête de l'os n’eft pas 
plus élevée que la cavité de l’omo- 
plate , & pour lors tous les fignes 
que nous venons de donner, s’y ren- 
Contrent : mais fi le bras eft pluscourt 
parce qu'il aura été pouflé fous le 
profond de laiffelle , Pavant-bras ne 
change pas de figure : il eft même in 
différent à la flexion ou à lextenfion j 
arce que les mufcles fléchifleurs & 
xtenfeurs font à peu près également 
loignés de l'appui. | 
Les fignes qui montrent que latête 
le Phumerus s'eft jettée en-devant À 


ace qui eft entre Papophyfe cora- 
oïde , & la clavicule, font 1°. qu’on 
Ent avec les doigts dans cet endroit, 


uon ne peut appercevoir même 
ans les fujets maigres l'apophyfe CO- 
VE 


éminence que fait la tête de l'os , & , 


Signes 
que Je 


& fe trouve placée fur le grand pec- bras eft 
- r&R +139 : } D uxe er 
Oral & fur le grand dentelé, dansl'ef. a 


vant, 


/ 


F2. Traité: 
racoïde, parce que la tête de l'os quih 
Le au; dell la dérobe au toucher. 
: L’enfoncement de deffous l’a-: 

PR ET moins fénfible que dans: 
les. luxations en-deflous, parce que: 
la tête de l’humerus fait une grande: 
faillie , & foutient le deltoïde pref- 
que dans fa rondeur ordinaire: &t par: 
la même raifon, l’acromion paroît! 
moins failiant, 

3°: Le bras.eft un peu plus court: 
que dans l’état naturel ,. parce que 
la tête de Phumerus ls ce lieu, eftt 
environ d’un travers de doigt plus 
élevé que la cavité glenoïde. 

4°: L’avant-bras' n'eft qu'un peut 
fléchi, parce que la tête de l'hume-- 
rus n’eft point éloignée confidérable-- 
ment de l’attache des têtes du biceps. 

5°. Le-coude eft plus écarté du 
devant de la poitrine , que dans la? 
luxation en-deflous, parce que la 
portion externe du deltoïde , qui efft 
alors-fort éloignée de l'appui de Pos 
réfifte & tient le bras en arriere. Ona 
ne peut le porter -en-devant fans for: 
cér la portion externe du déltoïde ;, 
& par conféquent fans caufer de lai 
douleur. 
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Du pronoflic de La luxation du bras. 


… Cette luxation.qui eft une des plus La Iuxac 
faciles qui fe faflent, eft aufiune destion du. 
moins dangereufes. Une luxation less Ée 
complette de l’humerus feroitencore ins fs. 
moinsfâcheufe. Elle fe réduiroittrès- cheufes,. 
aifément & dans ce cas on pourroit 

ajouter foi aux difcours de certaines. 

gens qui fe vantent de réduire des lu 
xations du bras , avec facilité & fans. 

aide, par un feul tour de main, qu'ils. 

n'ont garde: de décrire. À les. enten- 

dre les. os obéiffent à leurs doigts, & 

aucun n’eft,rebelle à rentrer dans fon. 
Leu, fitôt qu'ils lui ont appofé leurs: 
mains magiquess. | 
. On réufit difficilement quand l'os guon. 
eft en devant fous le mufcle pectoral. l'efpece 
Au contraire on réduit avec aflez dede laxa- 
facilité la luxation en-dehors. Celle or > Ja, 
qui eft direétement en bas.eft la plus Le 
facile de toutes à réduire , pourvû plus ou. 
qu'on, la. reconnoifle d’abord , & moins 
qu'on.ne faffe aucun mouvement qui facile. 
puiffe déterminer laitête de los à fe 
jetteren dehors ou.en-dedans. Lor.. 

que la tête de lPhumerus eft luxée fous. 


Laiffelle ».&t que le bras eft plus long: 


; 
4 £ 
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ou qu'il eft dans fa longueur naturelle ; 
fa réduétion eft facile ,/ mais elle eft 
diffcile fi le bras eft plus court ; de 
forte que quand la tête de lhumerus 
eft enfoncée dans le profond de laif- 
felle , on a beaucoup de peine à la 
réduire. Cette luxation eft d’ailleurs 
très-dangereufe , lorfque la tête de 
los eft fi enfoncée, que les vaif- 
feaux fanguins, les lymphatiques & 
les nerfs en font comprimés , parce 
qu'il arrive alors engourdifflement , 
sonflement & dépot. 
Aux fu Aux perfonnes grafies la réduétion 
Ex Be difficile , parce que fi l’on veut 
nusla ré. Le fervir des mains, on n'empoigne le 
dudtion bras qu'avec peine, & que lors même 
eft_ plus qu'on fe fert de lags , la graifle em- 
difficile ; Lêche d’embrafler l'os d’affez près !| 
& pour- ver : | 
quoi, _& la dérobe en partie aux efforts de 
l'extenfion. Aux perfonnes très-char- 
nues la réduction eft difficile , parce 
qu'il faut vaincre la réfiftance des 
mufcles. | 
On peut tirer le pronoftic de bien 
d’autres chofes ; mais on trouvera 
dans le pronoftic général, ce qui”. 
manque dans le particulier. : 
On sen De la cure de la luxation du bras. 
fervi de On s’eft fervi pour réduire la luxa- 
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tion de l’humerus, d’un grand nom- différens 
bre de moyens différens ; mais parmi moyens 
les diverfes méthodes qu'on a pû ee E 
mettre en pratique, je ne décriraih;ss 
que celles qui ont été les plus fuivies luxe. 
Ou qui font encore en ufage. J'exa- 
minerai en même tems ce que cha- 
cune de ces méthodes a de bon & 
de mauvais , pour venir à en établir 
une ‘que je crois fujette à moins 
d'inconvéniens. 
Premiere méthode. Quoique l'échelle Com 
& la porte foient des plus anciens ment on 
moyens qu'on ait mis en ufage pour "<duit le 
réduire le bras luxé , on s’en fert Re Pe_ 
core aujourd'hui. Quand on veut ré- chelle ou 
duire le bras avec le bâton d’unela porte. 
échelle ou le deffus d’une porte , on 
le garnit d’un drap plié en douze ou 
quinze doubles , dont on laïffe pen- 
dre les bouts de chaque côté. On fair 
monter le malade fur une chaife ou 
fur un tabouret qui l'éleve affez i 
pour que fon aïffelle foit à la hauteur 
de la porte ou de l'échelon garni du 
drap. Alors le Chirurgien pale de 
l'autre côté de la porte ou de l’é- 
chelle, ou pour être à portée de fe 
fervir utilement de fes mains, il 
monte fur quelque chofede ftable, & 
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: qui foit plus élevé que le tabouret fut: 
lequel eft monté le malade, il fait paf: 
ferlebras luxé par-deflus Fa porte ou 
l'échelle, qu'ilplaceprécifementfous 
le creux de l’aiflelle. Il fait enfuite: 
prendre le bras du malade au-deffous: 
du poignet par quelqu'un de fort qui: 
le tire en l'approchant de la porte, 
& lui, il met fes mains fur la partie: 
luxée ,pour obferver ce qui s’y pañle, : 
& favorifer autant qu'il lui eft poffi- 
ble la rédu&tion. Il fait enfuite en 
même tems retirer letabouretde def-. 
fous les pieds du malade, & le corpsx 
abandonné à fon propre poids, fait: 
la contre. extenfion ,: pendant que; 
ceux quitirent le bras de l’autre côté, 
de la porte ; font l'extenfion. 
Le figne Ceux quifuivent cette méthode ... 
qu'on difent que la réduétion eft faite ,: 
SAN lorfque le bras, la porte & le corps 
du&tion font en lignes paralleles; ileft cepen-. 
eft faux, dant certain que dans le plus grand: 
nombre des cas, lon pourra: appli-4. 
quer le bras contre la porte, fans que 
échelle pour cela:la tête de Pos foit réduite ;n 
& la por. mais la porte ou l'échelle meft pass, 
SE font feulement un moyen infufifant, pours 
si el la plüpart des: luxations ÿ elle eit der 
aicieux,, Plus. un moyen: trés-perniciENX ;, M: 
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me dans le cas où l’on eft aflez heu- 
reux pour faire la réduction. 

Un défaut très-confidérable dans 11 y a 
lufage de l'échelle ou de la porte ,trop ou 
ceft que le Chirurgien n'étant point ‘1 
maitre de graduer les forces , il yen : 
a tOUjOUIS trop ou trop peu , ou que 
du moins lorfque le dégré convena- 
ble s'y trouve, c’eft un pur hazard. 

En effet , fi un homme maigre à une 
uxation où la tête de l’os.fe trouve 

ogée dans le profond de l'aiffelle, le 

>oids du corps , qui dans cette mé- 

hode eft la principale force mou- 

jante , ne fera pas fuffifant, & les 
xtenfions feront imparfaites. Si au 
Ontraire un homme très-gras a une 
axation où la tête de lhumerus ne 

oit point encore enfoncée dans le 

reux de l’aiflelle , le poids de fon 

orps fera de beaucoup fupérieur à 

: réfiftance ‘des mufcles | & l'excès. 

e cette force caufera des défordres 
ineftes , peut-être. même irrépara- 

les, comme rupture des mufcles', 

es tendons & des ligamens. 

 L'échelle & Ia porte font fouvent accidens 
>s contufions profondes fur les cô- qui fai- 
s , fous l’aiffelle & dans l’intérieur “°9! Pu- 


| fage de 
1 bras le long des vaiffeaux ù 7 pts 
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ces contufions ont été plus d’une fois 
fuivies d’abcès très-funeftes. Jai vüi 
un jour par cette manœuvre le tronc 
de l’artere brachiale ouverte , caufeni 
une tumeur anevrifmale très groffe. 
& qui fit périr le malade. Une autre 
fois j'ai été témoin que lhumerus 
-_ fut fraduré près de fon col , par le 
efforts violents qu’on fit à deflein du 
réduire une luxation avec l’échelles 
Ces efforts font fouvent qu'après x 
rédu&tion, la jointure s’enflamme 
qu'il y arrive enchilofe , dépôt pu 
rulent , œdeme, hydropifie dans l’arr 
ticulation, & autres fymptômes. J’a 
vû plufieurs fois que les membres fon: 
devenus paralytiques au point qui 
les eaux minérales chaudes , prifes 
pendant plufieurs faifons , nontpü! 
rémedier, qu'avec beaucoup de diffi 
culté. Enfin, après que les luxation® 
ont été réduites par cette méthode: 
los eft quelquefois fujet à fe déplæ 
cér , -& l’on ne peut guérir le maladi 
qu'avec beaucoup de peine , par tot 
les remedes & les moyens propofé 
dans la cure générale des Iüixations! 
Rs Le danger de cette méthode vien 
non-feulement de la violence dei 


caufes 
du dan. moyens qu'on emploie , mais encoff 
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d'unautre défaut très-eflentiel, dont ger de 
je ferai mentionen parlant de Arnibie "wa mé- 
J'efpere que ce que je viens de dire °° 
fufñra pour faire bannir de l’arcenal 
de chirurgie, des inftrumens qui font 
autant capables de faire horreur que 
leur ufage eft pernicieux. 

Deuxieme méthode. Les Anciens Maniere 
ont encore propofé plufieurs autres ee 
moyens à peu-pres de même genre. ec ua 
Ils font par exemple, mettre unbâton, 
bâton fur les épaules de deux hom- 
mes également forts, de même hau- 
teur, & plus grands que le malade. 

Hs placent ce bâton fous l’aiffelle du 

pras luxé , & font pour cet effet 

Daifler un peu ceux qui le portent , 
efquels en fe rélevant enfuite fubi. 
éement, enlevent le malade avec le 

âton , pendant que d’un côté on 

etient le bras , & que de lautre on cs 
aifle agir le poids du corps. ment 4 

: Troifieme méthode. Il y en à quihomme 
ont prendre le bras du malade par “ts 
uelqw’un plus grand que lui, qui Puel 
lace la pointe de fon épaule fous malade , 
aiffelle du bras luxé ; & qui fe re- réduit le 
reffant tout-à-coup ; laifle pendre té 
e corps du malade fur fon dos , ne ee, 
endant qu'avec fes deux mains , il {on 
etient le bras devant lui, épaule. 


| 
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Façon  Quatrieme méthode. Il yen a qui 
de rédui. , | | 
re le bras font la réduétion avec le talon. Ils 
avec Je font pour cet effet, coucher le ma= 
talon, Jade parterre, de façon qu'il foit 
étendus fur le dos. Ils fe déchauffent: 


& fe couchent eux-mêmes auprès dei 


lui, les pieds tournés du côté de fan 
tête. S'il fautréduire le bras gauche , 


ils appliquent la plante du pied gaus 
che, fous Paiflelle , ils empoignent: 


l'avant-bras au-defflus du poignet ,s 
& pouffant leur pied contre laitlelle,i 
pendant qu’ils tirentle bras avec for« 


ce, leurs mains font lextenfion, leur 


ui fait la contre-extenfion , & 


uelque fois los fe réduit. 


Défaut | Cette méthode a particuliérementl 
deux défauts dont cependant les! 
méthodes précédentes participent! 
auffi plus ou moins. Le premier dé-W, 
faut eft que le bras n’eft point dans. 


de cette 
méthode 


une fituation convenable à la tenfion 
des mufcles. Le fecond eft que les 


forces qui font les extenfions , nei 
font point appliquées à los méme 


qu’on veut éloigner. 


Autre Cinquieme méthode. Etant à l'Ar-b 
manuel mée un Chirurgien-Major qui me vit 
d'un feul fire une réduction du bras, me dits 
la qu’il avoit réuffit plufieurs fois en fai# 


homm 
peur 
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fant afleoir le malade fur une chaile, la réduc. 


& s’afleyant à côté de lui fur untion du 
fiége d'égale hauteur, la face tour- 7" 
née du côté oppofé à celle du malade. 

Si le bras gauche étoit luxé , il paf 

foit la paume de fa main gauche fous 
laiffelle le plus avant qu'il le pou- 
voit, comme pour empoigner l’ar- 
tculation. Enfuite il appuyoit fon 
coude fur la cuiffe ; & preñoit avec 

fa main droite la partie inférieure du 
bras du malade, puis le baiflfant avec 
ss & promptitude ; pendant que 

fon bras gauche appuyoit fur la cuifie, 
archoutoit. contre l’aiffelle du ma- 
ade , il faifoit faire la culbute à l'os, 


& le réduifoit. Cette méthode a le 


ê 


éfaut de lAmbi, dont on va parler, 

X n’en a point les avantages. 4 

| Sixieme méthode. L’inftrument aP- Ce que 
>ellé Ambi, inventé par Hyppocrate c’eft que 
jour réduire le bras , eft compofé de Fa | 
leux pieces de bois jointes enfemble Has 
ar une charniere. L'une de cés pie-la ma. 
es BD , eft parallele au corps ; & eftniere de 
ar fon pied D ; fixée perpendiculaire. Sen fer- 
nent à l’orifon. L'autre piece BG, eft “"* 
arallele au bras qui eftattaché par 
lufieurs lags À À À , & elle fait 


vecla-premiere piece prangle droit 
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GB D. Cet angle fe. trouve placé! 
précifement fous l’aiflelle. Quand om 
veut faire la réduétion ;. on appuyez: 
avec force fur l'extrémité G, de la 
branche ou du levier BG, dont læ 
charniere B , eft le point fixe. Il eff 
clair que le bras.étant fermement at:: 
taché au levier, fi l'on approche fom 
extrémité G, du point D, en dé-: 
crivant la courbe G D , ce mouvesz. 


des Maladies des Os. 143 
ment fufira pour faire èn même tems 
lexrenfion , la contre-extenfion & ia 
réduction de l'os. 
. L'Ambi a plufieurs perfections. 1°. Les pers 
Le bras peut être placé de façon que fe&tions 
les mufcles foient rélâchés. 2°, Certe 4 PAms 
machine a une force {uffifante; & on” 
pourroit lui en donner davantage en 
allongeant le bout de fon levier. 3°. 
L'extenfion & la contre-extenfion 
font égalemients fortes , parce que la 
même caufe le produit en même 
tems ; ce qui eft une chofe eflentielle 
dans toutes les machines dont on fe 
fert pour réduire les Juxations. 

_ Ces avantages font confidérables; Son dés 
mais l'Ambi a un défaut qui peur faut. 
avoir de dangereufes conféquences. 

Ce défaut confifte en ce que la tête 
le l'os eft pouflée vers fa cavité , 
want que les exrenfions foient fuñi- 
antes. [1 réfute de-là comme on l’a 
déja fait obferver dans le premier 
chapitre : 1°. Que fi l'os fe réduit 
our ainfi dire de lui-même, lorf- 
u'ona fufifamment allongé le mem- 
re ; & mis la tête au niveau de fa 
avité ; la réduétion eft au contraire 
rès-diflicile, quand l'os avant de 
rendre fa route, n’a pas été allez 


PS 
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écarté du li£u contre nature où il aps» 
puyoîit. 2°. Qu'on ne peut alors biens 
conduire los par le chemin qu'il à 
€: prisen le luxant. Qu'on rifque de, 
renverfer en-dedans oule rebord car: 
tilaginex ou Jacapfule ligamenteufes, 
Ces inconvéniens font également à 
craindre , lorfqu’on fe fert de lAmbi 
RUES | 
avec l'échelle ou avec la porte , com» 
me quelques uns l'ont pratiqué. 
5 Le dé Ce défaut n'eft point propre à 
faut de PArmbi, fe trouve également danss 
PAmbi pufage de l'échelle ou de la porte, 86 
eft com. L'ufage de l'échelle ou de la porte, 66% 
mun aux dans les autres méthodes dont on al 
ve: parlé jufqu’ici. D'ailleurs , il femble? 
UE que ceux qui ont propofé ces mé-- 
cédentes ; Sp 
thodes, n’ont admis d’autres luxa-- 
tions que celles qui fe fonten:deflous;; 
nous avons cependant fait connoitre? 
que le bras peut fe luxer en-dehors &ts 
en-devant. Cette derniere luxation! 
arrive même fréquemment , & je lai 
vû trois fois dans un même mois. III 
faut donc, s'il fe peut , une méthode? 
qui puiffe également convenir à tousk 
tes les efpeces de luxations. | 
Maniere  Septieme méthode. Pour faire l'ex 
de rédui- tenfion & la contre-extenfion , on fes 
re lebras L d'Aides-Chi fuel 
enfaifant dert d'Aides-Chirurgiens qui tirent} 
faire Les avec les mains le bras au-deflus dess 
4 deuxs 
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que d’autres retiennent le corps pour 
réfifter à l'effort de ceux qui tirent 
le bras. Le Chirurgien fe place en de- 
hors du bras , ayant à fon cou une 
ferviete nouée dans l’anfe de laquel- 
le il paffe le bras du malade. I] met 
Je milieu de la ferviette le plus près 
de laïffelle qu’il eft poffible de le faire 
fans nuire au refte ; car le Chirurgien 
doit avoir fes deux mains appliquées 
à la partie fupérieure du bras près 
de l'épaule, de maniere que les doigts 
foient en deflous , & les deux pou« 
ces en defflus. Dans cet état il fait 
commencer les extenfions , & eft 
attentif à en obferverle produit. Lorf. 
qu'il lescroitfuffifantes, il manœuvre 
de fes mains & de la ferviette qu’il 
réleve avec fon cou en fe redreffant ; 
de façon à conduire la tête de l'os 
dans fa cavité. 

Cette méthode éft une des meil- 
leures qu’on avoit employé ; mais Ja 
Orce n'eft pas toujours fuffifante , à 
oins que ce ne foit dans le cas des 
eunes gens ou des fujets foibles & dé- 
iles. D'ailleurs dans les mouvemens 
Orcés nous ne fommes pas maîtres 
e ménager fi bien Igs eflorts > qu'ils 

Tome I. Le 


e 


_ deux condiles de l’'humerus pendant exten. 


fions 
avant Îa 
conduite 
de los, 


Cette 
méthode 
n’eft pas 
fans dé- 
faut, 
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aillent toujours en augmentant par: 
des dégrés infenfibles , proportionel=. 
lement au furcroit de refiftance ; ce: 
qui pourtant eft néceflaire pour lai 
| perfeétion d’une méthode. 
SU Huitiéme méthode. Il y a de Pra-. 
de peu  ticiens qui aflujettiflent le corps à uni 
différen. point fixe, pafñlent le bras luxé en. 
te de latre leurs jambes ou leurs cuifles , &: 
piété le ferrent ainfi pour faire eux-mé-- 
ente. : “ 
mes l’extenfion fi elle n’eft pas dif-- 
ficile , ou bien ils font tirer le bras: 
par quelqu'un de forr. Quand l'exz- 
tenfion eft fufifante , ils manœu-- 
vrent des mains & de la fervietter 
pour faire la réduétion. 

Le corps attaché à un point fixe ;, 
peut être un avantage dans cette mê-- 
thode ; mais elle a du refte les dé 
fauts de la précedente, & même um 
de plus , puifque le bras étant baïffés 
pour pañer entre les jambes , les! 

mufcles releveurs font trop tendus. 

Afem- Sil'on rappelle ce qui a été, diti 
Rheaets dans le général des luxations, ë& 
ons qui qu'on réflechifle à ce qu’on vient de 
peuvent faire obferver dans les différentes! 
rendre méthodes qu’on a décrites : on conx 
une mé- jiendra fans peine, que fi quelquél 


thodepré , st | 
ffables méthode eft préférable , c'eft celle 
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tui réunit les propriétés ou les con 
ditions fuivantes. 1°, Que les forces 
foient fuffifantes. 2°, Qu'’elies puiffent 
toujours être graduées propoftionel- 
lement à la réfiftance. 3°. Qu'elles 
agiffent fur Jes parties mêmes qui font 
luxées & non fur leurs voifines. 4. 
Qu'elles foient également partagées 
à l'extenfion & à la contre-extenfion. 
5. Que la conduite de l'os ne fe 
fafle pas en même tems que [es ex- 
renfions , ou avant qu’elles foient fu£. 
fantes. 6°. Que les moyens emplo- 
és pour tirer , n’empêchent pas dé 
onduire l'os luxé , par le même che- 
nin qu'il a füivi pour fortir de {à ça- 
ité. Ces conditions , qui font fi né- 
effaire que l'omiffion d'une feule 
eut rendre les autres inutiles + 16 
rouvent raffemblées dans là méthos 
le fuivante, 

Neuvième méthode. Perfonne n'i- Force 
Rore ce que c'eft que la moufle , & des mou. 
Ombien elle peut fervir utilementies 
Our vaincre toutes fortes de réfif. 
ances. On fçait aufli que la force 
e cette machine vient de ce qu’elle 
1énage à la puiflance motrice , le 
1oyen de décrire un long efpace , 
riqu’au contraire la puiflance qui 


“hi 
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refifte en décrit un très-petit. La 
moufle équivaut donc ainfi à un le. 
vier très-long ou à des leviers muk: 
tipliés , & peut être employée avec 
fuccès danslareduétion desmembresà 
Son ufa- Pour s’en fervir utilement aux lus 
ge pour xations du bras , on aflujettit l'omos 
US plate & laclavicule avec des lags qui 
bras,  embraffent auff le corps, & qui on 
leur point fixe à un mur ou à un po) 
teau bien folide. On applique un lac 
à la partie inférieure du bras au deff 
fus des condyles.On prend enfuite um 
autre point fixe pour attacher Ji 
mouflie dormante à une hauteur & 
à une diftance convenable ; & enfi. 
on arrête la moufle mobile , au lau 
qui eft attaché au bras. On donni 
alors la corde à quelqu'un qui la tin 
“autant qu'on le defire, pendant quo) 
tient les deux mains fur l'articulæ 
tion, pour cbferver ce qui sy paf 
& être atrentif au moment qu'il fau 
agir pour replacer l'os. Ce momeni 
eft celui auquel les extenfions fon 
fulantes, ce qui fe connoît par le 
fignes que nous avons donnés dail 
lé général, - F4 A 
Quand les mufcles font fu {am 
ment allongés par les extenfions , 
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Chirurgien doit agir , mais différem- 
ment feion les différentes efpeces de 
Juxations. | 
Si l'os eft luxé en deffous , il em- Manoœeu- 
poignera le bras le plus près de l'aif. + non 
felle qui lui fera pofible , & de fa- jou en. 
con que les quatre doigts de chaque deffous. 
main ne décrivent point ie cercle au- 
tour du bras , mais {cient appliqués 
un peu obliquement , leurs bouts 
fournés du côté de l'aifelle, dans la 
vartie intérieurs du bras, Les paul- 
mes des mains feront appuyées, lu 
18 fur les mufcles fléchifenrs, & laue 
re fur les extenfeurs de l'avant-bras ; 
es deux pouces paralleles entr'eux , 
feront placés. fur la partie externe 
lu bras du malade , & enfin les poi. 
nets & les coudes feront auffiun peu : 
ipprochés l’un de l'autre. Cette ar. 
itude du Chirurgien lui donnera la 
acilité de reléver la partie fuperieu- 
e du bras avec fes doigts, & de baif. 
er en même tems la partie inférieu- 
e avec fes coudes. Par ce doubie 
nouvement , il fera faire une efpece 
le bafcule à Ja tête de l’humerus , 
qu’il conduira ainfi avec facilité dans 
a cavité. | 
Si la tête de l’humerus eft en de- Marœu- 
G i vre pour 
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Ja luxa hors fous la racine de l’acromion &x 


tion en. 
dehors. 


Manœu- 


Papophife épineufe de lomoplate:,, 
les extenfons étant fuffifamment fai-- 
tes par le moyen des moufles , le Chi 
rurgien placé en dehors du bras, ape 
puyera le-dedans de l'une de fes mainss 
fur la partie interne & inférieure du 
bras, & lautre main fur la partie fu-- 
périeure & externe du bras près des 
l'épaule. Alors pouffant fortement de 
fes deux mains, il jettera la partit 
inférieure de l’humerus en-dehors 4. 
& la fupérieure en-dedans ou en: 
devant: ce qui fera rentrer la têtes 
de los dans fa boëte. 

Quand la tête de l’humerus eft Iu-- 


vre pour xée en-devant fous le grand pectoral ;; 


la luxa- 
ti0 n en 
devant, 


On a 
fait des 
machie 


entre l'apophife coracoïde & la cla-. 
vicule , on fait de même les extenss 
fions avec les moufles , & lorfqu’els 
les font fufifantes, le Chirurgien cons 
duit la tête de l'os dans la cavité def 
l'omoplate , en pouflant avec l'une 
de fes deux mains, la partie infé= 
rieure de l’'humerus de-dehors en de: 
dans , & avec l’autre , la partie fus 
périeure de l’humerus de-devant ou 
de-dedans en-dehors. | 

Cette maniere de réduire l'humeë 
rus avec les moufles , eft fimple 68 
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préferable à toutes les autres métho. nes qui 
des ; mais on fent que l’on pourroit ae 
fe fervir encore plus avantageufe- & P ds 
ment des moufles , en les faifant en- moufles, 
trer dans [a compoñition d’une ma- 
chine qui porteroit le point fixe pour 
lextenfion & la contre-extenfion. Ce 
n'eft pas d'aujourd'hui que pour la 
réduétion des os, l’on a inventé de 
femblable machine ; nous avons fur- 
tout le banc d'Hippocrate , dont on 
s'eft fervi pendant plufieurs fiécles , 
& que beaucoup de Chirurgien fe 
font appliqués à perfeétionner. 

J'ai travaillé avec quelque fuccès 0: pro- 
en 1702, à corriger le banc d’Hip- pole une 
pocrate ; mais malgré cette correc- "?Chi- 
tion , J'y reconnus tant de défauts “ru 
dans les épreuves qne j'en fs, que 
je me déterminai à conftruire une 
machine toute nouvelle. Je la donnai 
au Public en 1706. dans la premiere 
Edition de ce Traité: mais les réflé- 
xions que m'a fourni depuis une pra- 
tique continueile , m'ont donné lieu 
de faire en différens tems des cor- 
reétions & des changemens confidé. 
rables à cette machine. Je a crois 
aujourd’hui , telle que je vais la dé. 
rire, à fon degré de perfe@ion , 

G iv 
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n’en fervant depuis plus de douze 
ans, avec toute la fatisfaction & tout 
le fuccès poffible. 
Avyanra. Cette machine na point les dés 
ge de fauts du banc d'Hyppocrate, Elle eft 
cettema. portative , & le banc d’Hyppocrate 
chine. fait Ja charge de deux hommes. Elle. 
na rien d’effrayant , lorfqu’au con- 
traire le bruit des ferraiiles, qui en- 
trent dans la conftruétion du banc 
d'Hippocrate, eft capable d'épouvan- 
ter les malades les moins timides. No- 
tre machine eft de plus facile à ma- 
nœuvrer. L'on fe rend maître de fa 
force par une rouë dentelée en ro- 
cher qui méfure les degrès d’exten- 
fion. Cette force agit également , tant 
pour tirer l'os démis, que pour re-: 
tenir ou repoufler la cavité de laquel:, 
Le l'os eft forti. Enfin toutes les con. 
ditions dont nous avons plus d’unes 
fois fait fentir la néceffité , fe trou-« 
vent raffemblés dans la machine quét 
nous propofons. Elle peut non-feu-s 
fement fervir à toutes fortes de Iu-si 
xations , à celles dans lefquelles lesh 
membres font allongés , comme à 
celles dans lefquelles ils font racour-4, 
cis; mais encore, enpofant différem-# 
ment les lags , elle peut être très 
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utile dans certaines fradtures , pour 
faire les extenfions. 


Defcription d'une nouvelle Machine 
pour réduire Les Os. 


La machine dontils’agit , eft com- 
pofée de deux parties , l’une que j'ap- 
pelle le corps À , & l’autre que je 
nomme les branches B. RU . 
_ Le corps eft compofé de deux ju- Deferipa 
melles C ,C, de bois de chêne, droi-tion du 
tes & paralleles entr’elles ; de deux Lo. LE 
z a MaCitks 
pieds onze pouces de longueur , & 
de deux pouces de largeur fur dix- 
huit lignes d’épaileur. 
Ces jumelles fônt éloignées lune ef 
de l’autre de feize lignes. Il y a deux st 
traverfes qui les entretiennent, & y jumelles 
font jointes par tenons , mortaifes & unies par 
chevilles. L'une de ces traverfes eft deux tra. 
placée à l'extrémité D, & à fleur “rss 
des jumelles du côté dont on voit la 
machine , & que nous appellerons le 
deflus. Au contraire ‘en-deflous il 
s'en faut quatre lignes que la traverfe 
foit à fleur des jumelles ; & cela 
pour le paflage d’une petite planche 
qui, comme on fe dira dans la fuite , 
y entre en coulifie. L'autre traverie 
éloignée de la premiere de deux pieds 
y 
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cinq pouces , eft à fleur des jumelles 
par-deflous , & par deflus il s’en faut 
quatre lignes qu’elle n'y foit. Elle 
eit même de ce côté échancrée en 
ceintre pour le paflage d’un cordon 
de foye dont on parlera ci-après, 
elle fe joint comme l’autre dans l’é- 
paileur des jumelles. 
À chaque jumelle du côté qu'elles  Benx 
-fe regardent , depuis la traverfe d’en couliffes 
bas , jufqu’à celle d'en haut , on a chsque 
pratique deux coulifles ou rainures, nelle 
L'une eft dans le milieu de l’épaiffeur 
& ferr:a loger de part & d’autre les . 
languettes d’unemoufle debois, dont 
on fera la defcription. L'autre rainu- 
re ou coulifle , eft à deux lignes près 
à fleur du deffous des jumelles, & 
donne paflage aux languetes de La 
petite planche dont on a parlé. ë | 
“Cette planche a feize lignesde lar- Petite. 
geur non compris fes deux languet- planche . 
tes, quatre lignes d’épaïleur , BA trR OM 
deux pieds cinq pouces de longueur , A. ge 
de maniere qu'étant en place , elle linter- 
bouche en deffous deux pieds cinqvale des 
pouces du Jour ou de Fefpace quitrmelles 
_eft entre les deux jumelles. Elle paf 
fe fous la: premiere traverfe , & 
. va fe Joindre à fleur de deflous de” 
Grp" 
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la feconde. Le furplus du jour qui 
fe trouveroit entre les jumelles au- 
deflus de la feconde traverfe , efthbou- 
ché par une petite planche de cinq 
pouces de long , de même épaitfeur 
& largeur que la premiere , & qui 
eft jointe a demeure , au lieu que la 
premiere entre en couliffe pour qu’on 
puille la tirer , afin d’avoir la liberté 
d’ajufter les ns Bes & leurs cordes. 
de les ôter & de les raccommoder 
felon le befoin. 

Deux Ces moufles font deux. L'une eft 
“ÉIRE dormante , & a un tenon , qui entre 
mante, dans une mortaife pratiquée dans l’é- 

païfleur de la traverfe D, où elle eft 
retenue fixement par une cheville de 

fer , qui pañlant dans la traverfe , en 
pénétre la mortaife & le tenon de la 

L'autre moufle. L'autre moufle E:, eft mo- 
“RER à “bile , & à deux languettes qui en- 
eft atra. rent dans les couliffes des deux ju-: 
ché un melles ; & qui lui donnent la liberté: 
lag. d'aller & de venir. À fa tête fe trou- 
vent des trous, par lefquels pañlent 

des cordes en anfes qui fervent à at- 

sacher par le milieu un lag de foye 

F, de fix lignes de largeur , d’une 

aune de Jongueur, & d’une trefle ou 

d'un tiflu triple. Les deux moiriés 
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ou les bouts de ce lag font noués 
d’un même nœud d’efpace en efpace, 
& de façon que les nœuds font feu- 
lement éloignés les uns des autres 
d'environ deux pouces. Le nœud qui 
eft à l’extrèmité fert de bouton, & 
les efpaces que les autres laiflent en- 
tre eux , font des boutonnieres dans 
lefquelles on engagele premiernœud. 
On forme ainfi avec ce laq une anfe 
plus ou moins grande , dans laquelle 
on arrête celle d’un laq qui comme 
on le dira , s’attache au membre ia 
lon veut remettre. 

La chape des deux moufles eft de Defcrip- 
bois quarré , & chacune d’elles a fix Pa 
poulies en deux rangées. Les trois de à 
la premiere rangée ont un pouce de 
diamettre , celles de la feconde ont 
dix lignes , & toutes ont trois lignes 
d’épaifleur. Un cordon de foye ou de 
bin GG , d’une ligne & demie de dia- 
mettre, & de 27. ou ce 28. pieds de 
Hhgueur , cit arrêté d’un bout à la 

chape dela moufle dormante , au def- 
fous de la rangée des petites Soulies e 
paffe enfuite avec ordre par toutes les 
poulies tant de Fune que de l'autre 
moufle , & enfineft arrêté par fon au- 
tre boit , à l'anneau d'un piton qui 
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traver{e le treuil dont on va païtlers, 
Deux À deux pieds du bout de chaque: 
montans jumelle , fur leur épaifleur , ’élevenit 
FE en murailles deux montans de bois: 
> :, de vingt-huit lignes de hau-- 
teur, & de huit d'épaiffeur. Ils font à 
fleur du dehors des jumelles, aufquell. 
les ils font joints par tenons. Ils fonti 
arrondis par leur fommet , & fontt 
percés d’un aiffieu de fer de quatre 
lignes de diamettre , dont les deux 
bouts qui font quarrés , excédent less 
montans d’un pouce de rayon. Cet aif£: 
fieu porte entre les montans un treuil! 
de bois tourné en bobine , & d'’um 
pouce de diamettre. Le treuil eft tra-- 
verié par un petitpitonde fer , qui eftt 
rivé d’un côté , & qui de l’autre a um 
anneau , dans lequel ; comme on l'a 
dits’engage un des bouts de la corde., 
Une À la furface extérieure de lun dest 
roue € montans ; eft creufée dans quatte lizk 
RE gnes de fon épaifleur., une enchaflure> 
reflorr, de feize lignes de diamettre , danss 
laquelle eft placée une roue de fer ,,, 
traverfée de l’aiffieu | & qui a quinze 
lignes de diamertre , fur deux lignes» 
d'épaiffeur. Ses dents qui font en ro 
cher s'engrainent, ou font arréréess 
avec le bec. d’un reflortide trente His 


treuil, 
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gnes de longueur , de quatre lignes 
de largeur , d'une demiligne d epaif. 
feur , "& contourné en w. L’extré- 
mité de la plus grande courbure du 
reflort , eft arrêtée par deux vis en 
bois , fur le rebord de l’épaiffeur de 
la jumelle ; & au bout de la petite 
courbure que j'appelle bec & qui en- 
graine avec les dents de la roue ; il y 
a fur fa convexité un petit menton- 
net qui en le tirant , fert à dégager 
Je retlort d'avec les dents de la roue , 
lorfqu'il eft néceffaire de relâcher les 
moufles. Ce reflort eft foutenu, & 
arc-bouté contre une petite cheville 
de fer , d’une ligne de diametre fur 
quatre de faillie , qui entre en vis 
dans une entaille faite au montant 
pour loger la partie du reflort qui va 
joindre les dens de la roue. 

Les branches de cette machine font Defcrip- 
aufli compofées de deux jumelles de tion des 
bois aa, maisellesne fontnidroites, he 
ni paralleles entrelles. Elles font hr. 
_ devant ceintrées en arc.dont la fleche 
porte environ dix-huit lignes. Leur 
longueur ef de deux pieds trois pou- 
ces , y compris des tenons quarrés 
de quatre pouces neuf lignes de lon- 
gueur, fur huit lignes de diametre. 


Leur 
union 
avec le 
corps de 
la ma- 
chine. 
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nons fortent de chaque côté du boutt 
de la partie la plus forte , & qui eftt 
comme la baze ou la racine des bran-- 
ches. Cette baze bb , eft quarrée de: 
la même largeur & épaifleur que les 
bout des jumelles du corps de la ma— 
chine , fur lequel elle appuye en boïs: 
de bout. 

Chaque tenon de quatre pouces: 
neuf lignes entre dans une des ju-- 
melles du corps de la machine , &:! 
touche par trois de fes furfaces , trois: 
furfaces d’une efpece de or 
creufées proportionnellement dans le: 
bout fupérieur de chaque jumelle du: 
corps de la machine ; de maniere que: 
le bout des tenons appuye fur la tra:. 
verfe qui eft au-deflus du treuil. Pout: 
que ces tenons foient retènus avec? 
force , & pour que la baze des jumel-! 
les ae branches appuye folidement: 
fur le bout des jumelles du COrps de 
Ja machine, celles-ci font maintenues: 
par un collet defer, ee , qui les eme. 
brafle & les recouvre en entier, ex! 
cepté les côtés par lefquels elles fe 
regardent ; ce qui laifle fe paffage du 
laq de foye. Ce collet a un pouce dé 
largeur, & une ligne d’épaiffeur. Ileft 
retenu par trois vis enbois, dont lune 
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entre dans la petite planche dor- 
mante, les deux autres pénètrent 
dans la partie antérieure de chaque 
jumelle. sn 

- Les tenons desbranches font parak. Deux 
leles, maislerefte des jumelles ne l’éft traver- 
pas. À leur bafe elles ne font diftantes fes qui 
que de feize lignes , & font entrete- 
nues par deux traverfes. La premiere selles 
de ces traverfes eft à un pouce de Ïa des bran- 
bafe des jumelles : elle a dix-huit li- ches. 
gncs de largeur , un pouce d'épaiffeur 
& de longueurentre lesjumelles,feize 
hignes du côté de labafe, & dix-huit 
du côté de l'extrémité des jumelles , 
qui déja fe font fenfiblementéloignées 
du parallélifme. La feconde traverfe 
qui n’eft éloignée de la premiere que 

de quatorze lignes , a de longueur en- 

tre les jumelles vingt lignes du côté. 
de la premieretraverfe , & deux pou- 
ces du côté du bout des jumelles , lef- 
quelles continuant ainfi à s'éloigner , 
fe trouvent à leur boutdiftantes l’une 
de l’autre de fept pouces & demi. 

Les traverfes font plates par-deffus, Figure 


melles par mortaifes & chevilles 
joints recouverts. Les jumelles ou les. 
branches ne conferventpoint la figu- 

re quarrée qu’elles ont à leur bafe, & 


162 Traité 

par laquelle elles s’ajuftent avec {ess 
jumelles du corps de [a machines. 
Elles font oétogones dans le refte de: 
leur étendue , & vont en diminuant, 
de maniere qu’elles ont un pouce de: 
diamettre à l'endroit de la premiere: 


traverfe , & n'ont que huit lignes à1 


leur extrêmité , où elles font mouffes: 


& arrondies pour fe loger facilement: 
dans deux gaines h , h , qui font aux: 
extrémités d’une éfpece de laq FU | 


j'appelle l'Archoutant. | 
Fe uoUE Pour faire ufage de la machine sil 
pour re. faut avoir deux autres pieces , l’une 
tenir le {ervant à retenir le corps, & l’autre 
corps. à tirer le membre luxé. La premiere 


iece eft l’archoutant , dont le viens: 
P 9 


de parler. Il eft compofé d’un mor-! 


ceau de coutil de la longueur d’un 


pied , de trois pouces de largeur ,': 


fendu en boutonniere par le milieu 
felon fa longueur. Cette fenteou hou- 
tonniere a neuf pouces, & le furplus 
du coutil qui n’eft point fendu, borne 


égalementlesdeuxextrémités,au-def-2 


fous de chacune defquelles eft prati- 
quée une poche ou gaine hk, h,que 
_nous avons dit fervir à loges les ex- 
trêémités des branches de la machine. 


Toute cette piece de coutil eft revé- 


tue de chamoïs, pour ne point blef. 
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fer le Corps , ni le membre qui doit 
_pañfier par la fente ou bontonnere M. 

La piece ou le lag qui fert à tirer Laq qui 
le membre luxé , eft compofé d’un fert à 
- morceau de chamois double & coufu, RO 

ayant quatorze pouces de long, & luxe. 
deux & demi de large. Sur le milieu 
dans fa iongueur eftun cordon de foye 
5,5, à double treffe de la longueur 
de trois quarts d’aune , large de dix 
lignes , pañfé dans les deux nes d'un 
lag , B,B, de tire-botte revêtu de cha- 
Lise Le cordon de foyeeft coufua la 
piece de chamois fur le milieu & près 
des extrêmites, deimaniere que cette 
couture n "empêche point qu'on éloi- 
gne ou qu'on rapproche l’une de l’au- 
tre, les anfes du laq de tire-botte 
revêtu de chamoiïs , afin qu'il puifle 
convenir aux différentes groffeurs des 
membres aufquels on lattache. Ce 
lag B , B, quia dix-huit pouces de 
longueur , & un de large, fait une 
-anfe de neuf pouces. La piece de 
chamois B , fait le tour du membre, 
& eft mife à la place de la comprefle 
circulaire dont on a coutume de fe 
fervir pour éviter que les lags ne blef- 
fent. Je préfere le chamois , parce qu’il 
eft bien plus douillet que le linge. Le 
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cordon de foye 5 , 5, fait deux tours 
fur le chamois , enpaffantune fecon-. 
de fois dans les anfes B , B. Onferre: 


plus ou moins le cordon de foye , & 
on le lie d’un fimple nœud & d'une 
rofe. 


Manie. Quand on a pofé l’archoutant & le 


re de fe]aq , on place la machine toute mon 
os tée au-deflous du membre. On enga- 
chine,  £eles bouts des branches dans lesdeux 
poches ou gaines h ,h , de Parchou- 
tant L. On pañle le laq F , de la mou- 
fe mobile E , dans l'anfe du lagB, 
quieft attaché au membre, & on ar- 
rète ce laq F : en pañlant comme il a 
été dit, le nœud de fon extrémité 
dans June de fes boutonnieres. On 
met alors à laiffieu du treuil Ïa mani- 
velle défignée dans la machine par 


, M, & on tourne autant qu'il eft né+ | 


ceffaire pour allonger & réduire le 
membre démis. 
Correc- Cette machine étoit d’abord plus 
tion de Jongue, plus large, plus matérielle & 
REA d’une feule piece. Celle-ci fe démon- 
qui fe te en deux piéces, eft beaucoup plus 
trou.  portative & plus facile à manœuvrer. 


voient  {[/Opérateur peut d’une mainregir : 


pets la manivelle , & de l'autre Ia par- 


machi. tiedémife. Les branches ceintrées en 
RE» 
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arc laiffent entr'elles & le membre, 


un intervalle qui permet de patfer Ja 


main , tant pour reconnoître ke pro- 


grès des extenfions , que pour poufler 


l'os où il convient ; avantage qu’on 
ne trouvoit point dans la premiere 
machine , dont les branches étoient 
droites. Le nouveau lag quifert à faire 
l'extenfion eft bien plus doux , plus 
fort & d’une plus facile application. 
Enfin l'archoutant n'étant point per- 
cé, ne retenoit point aufli exac- 
tement l’épaule.  _: 

Je ne puis m'empêcher de relèver ha eft 
ici un défaut qu'ont toutes les mé- abfolu- 
hodes rapportées ci-deffus , & dans ceffaire 
thodes rapportées ci-deffus , ans ceffaire 
lefquelles on ne prend aucune pré-de rete- 


caution pour retenir l’omoplatte & nir Vé- 


la clavicule. On fe contente de rete- Lorie 
nir où de repoufler le dorbs Hice-quités ex 
fait que l'épaule fuit le bras quand tenfons, 
on le tire , & que l’extenfion eft en 


partie infruétueufe : en effet pour 


éloigner fufifamment les os luxés , 


& pour remettre la tête que l’on veut 
replacer , au niveau de fa cavité de 
Jaquelle elle eft fortie , il eft évident, 
comme on l’a déja dit plus d’une fois, 
qu'il faut que lesextenfions & contre- 
extenfions fe faffent fur les os mêmes 
48.108 _ Ù | ’ FT 

luxés , & non fur les os voifins, Il 
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eft certain du moins que toutes lea) 

fois qu'on a réuffi à réduire le bras: 

fans prendre la précaution de retenir: 

l'épaule , les extenfions ont été fai- 

tes aux dépens des mufcles Trapefe, 
_petit Peétoral & Romboiïde, quiont 


eu alors ja force de retenir l'omopla: 


te , force qu'ils n’ont point toujours, 
a laquelle par conféquent on ne doit 
pas fe fier , & qu'il eft dangereux de 
mettre à l'épreuve. 
Récipi-  Onne doit point craindre de répe- 
tulation ter, ni d'entrer dans de trop grands 
de tout 
ce qui a détails, lorfqu'il s’agit de ET 
rapoort des Opérations manuelles. Suppofant 
a la cure donc le bras demis , je vais faire en 
Fa ae faveur des jeunes Chirurgiens ) une 
du bras, CfPece de récapitulation , dans la- 


quelle ils trouveront par ordre tout 


ce qu’il faut faire , devant , pendant! 


& après la rédution. 

Avant de tenter la réduétion , il 
faut bien fituer le malade , examiner 
avec foin l’efpece de luxation , avoir 
la machine & l'appareil tout prêts , 


enfin appliquer les lags & la machine. 


Situa- À l'égard de la fituation , on fera 


t6n affeoir le malade fur un jee d’ en- 


qu’on 


| 
| 


doit Viron deux pieds de haut. Le côté. 


donner. ain fera appuyé au doffier du fiege , 
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qui ne doit avoir qu’un pied & demi 
de hauteur s’il eft poffible , & le côté 
luxé fera libre & dégagé de toutes les 
chofes qui pourroient embarrafier 
dans l'opération. 

Pour ce qui eft del’examen du bras  Exa 
luxé , on reconnoîtra facilement le "1° “is 
lieu que los occupe, pourvû qu'on, 
ait bien compris tous les fignes rap= 
portés ci-deflus , pour diftinguer les 
différentes efpéces de luxations. 

#4 appareil qu'on doit préparer, eft Appareil 
repréfenté cy-après. Il confifte en une 4! 
co mpreile pliée en huit doubles , lon- Ne 
gue d'environ deux pieds fur quatre 
pouces de large ; en une autre com- 
prefle pliée en huit doubles, delalon- 
gueur & largeur de neuf é dix pou- 
ces , & coupée en demi croix de Mal- 
the ; en une troifieme comprefle lar- 
ge de fix ou fept pouces , longue d’un 
pied & demi, de quatre doublés > À 
coupée à quatre chefs , ou fendue à 
chaque extrémité ; en une quatrieme 
comprefle qui mollementroulée, faf- 
fe un cylindre d’un pouce & demi de 
diamettre , fur cinq ou fix pouces de 
longueur ; en deux bandes , l’une de 
fixaunes de longueur , & de deux pou: 
ces de largeur : 3 l'autre de deux au 
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nes de long , & de deux pouces des 
large : enfin en une écharpe ; & em 
une pelotte pour remplir le creux cs 
la main. 

Apprét out l’apprêt de la machine con-- 
de la ma- fifte à joindre fes deux parties enfem-- 
chine bje, & à éloigner autantqu'elle peuti 

LL , la moufle mobile , de la mous: 
fle dormante. On prend encore gardes 
que les cordes ne foient point mêléess. 
Circonf.  Lorfque la machine eft en état, om 
| Pre a avant de la placer, appliquer ES 
an der MEL R ER obfervant les précautionss 
Pappti. duivantes. Îl fautpremiérementqu'um 
cation Aide tireavec fes deux mains, la peaul 
du lag. dubras , autant qu’il fera poffible vers: 
le haut , & qu'il la tienne ainfi rele-- 
vée pendant lapplication du laq;; 
fans quoi il arriveroit que dans l’ef.. 
fort de l’extenfion , la peau pourroiti 
être trop confidérablement tirée em 
bas , & que le tifflu cellulaire qui La 
joint aux mufcles étant trop allongé, 
1 s’y feroit rupture de quelques pé-- 
tits vaifleaux : ce qui produiroit unes 
Tes | 

Secon- 2°, I] faut appliquer immédiate-. 
Ropie ment au-deflus des condyles de l’hu:. 
2e merus , la piece dechamoiïsB, & avec 

le cordon de foye 5,5; faire a 
os: 
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fois le tour du bras ,obfervant au fe- 
cond tour de pafler encore par les an- 
fes B,B , le cordon de foie , qu'ilfaut 
enfuite ferrer très-fortement , & mé- 
me en deux tems , fur-tout à ceux qui 
font d’un embonpoint confidérable ; 
autrement le aq, n’approchant & ne 
férrant pas aflez intimement l'os du 
bras , pourroit glifler, ou du moins 
les forces agiroient fur la graifle , & 4 
lhumerus ne feroit point fuffifam- 
ment éloigné pour la réduétion. 
3°. Il faut que les deux parties du Troife. 
laq qui attachent l’anfe B, B , foientme cir- 
placées l’une au-devant du condile onftam: 
externe , & l’autre derriere le condile 
interne. Il eft néceffaire d’obferver 
cette fituation ; parce que fi ces par- 
ties du faq étoient fur les condiles, 
elles les meurtriroient ; & que fi la 
portion qu'on dit qu’il faut placer der- 
riere le condile interne, étoit placée 
devant , elle meurtriroit les vaifleaux. 

Le laq étant attaché, on place manier 
larchoutant L, en faifant pañler le de pofer 
bras dans la boutonniere M. On larchou: 
porte l’archoutant le plus près de tant. 
l'épaule qu'il eft poffible , de maniere 
qu'un des côtés de la boutonniere 
archoute contre la clavicule & la 


Tome I, 


Comme 
ïl faut 
placer la 
machine 
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l'autre côté contre la côte inférieure 
de l’omoplate. Les deux extrémités: 
de la boutonniere doivent être tour-. 
nées l’une du côté du fternum, &: 
l’autre du côté de la face externe de: 
l'omoplate, les deux gaines h,h,, 
etant en-defius, | 

Lorfque l’archoutant eft appliqué, 
on place les bouts des branches de la 
machine dans les deux gaines h , h,, 
de larchoutant. Onpañle le cordonF,, 
dans l'anfe du lag B ; & on arrête ce: 
cordon, en engageant l’un de fes: 
nœuds dans l’une de fes boutonnieres., 
On place le bras fur les branches de: 
la machine , de façon que les mufcles: 
qui {ont déja tendus en conféquence: 
du déplacement de l'os, & fur-toutit 
le deltoïde & le fus. épineux, ne foientt 
point dans un état forcé. Ordinaires: 
ment ces mufcles font dans un relà=: 
chement convenable, Iorfque le boutt 
inférieur de la machine eft appuyé: 
par terre ; parce que vû la longueurt 
dela machine, les branches font alorss 
dans une inclinaifon telle que le bras: 
eft fuffifamment éloigné du corps. 
Cependant, s’il arrivoit dans quelque 
cas , que les mufcles ne fuffent pointt 


‘allez rélâchés par la fituation qu'om 
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fent de prefcrire , on feroit afleofr 
€ malade ur peu plus bas, ou l’on ap- 
uyeroit l'extrémité inférieure de la 
nachine ; furquelque chofe d’un peu 
levé. De même on porteroit plus ou 
noins en-devant ou en-arriere l’ex- 
rêmité de la machine , felon les 
nufcles qui feroient tendus, ou dans 
a luxation en-devant , ou dans la 
uxation en-dehors. he | 

La machine placée de façon qu'au Manu 
un mufcle ne foit forcé , & que les RUE la 
xtenfions puiflent à peu-près agir tion, 
-galement fur tous, on commence 
‘ppération. On met la manivelle M, 
au treuil ; & on fe place de maniere 
que s’il s’agit de réduire le bras gaue 
he ; on met la main droite À cette 
manivelle , & la gauche fur l'épaule 
du malade. On feroit le contraire fi 
a [uxation étoit au bras droit. On 
ourne enfüite la manivelle M , & La 
corde des moufles s'emploie autour 
du treuil  , ce qui approche la mou- 
le mobile , de la moufle dormante 5 
x tire le bras vers le bout inférieur 
de la machine, pendant que l'épaule 
it tenue fixe par l’archoutant qui eft 
au bout des branches. De cette ma 
Jiere à mefure qu’on tourne la mas 

Ë ÿ 


) 
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nivélle , on éloigne la tête de l’hn 
merus du lieu contre nature qu'’ell 
occupoit , & elle s'approche de 
cavité de l’omoplate , dans laquell 
elle fe place quelquefois fans autt 
opération. D'autres fois auñi il fa 
opérer avec les mains pour l'y co) 
duire , & c’eft ce que l’on ne doit fx 
re , que lorfque lextenfion eft recon 
nue fufiifante, par le chemin que 
moufle a fait, & par l'allongemen 
| des mufcles, & fur-tout du deltoïdil 

Signes On reconnoît que l'os s’eft plax 
TO comme de lui-même , par le bru 
tion eft Qu'il a fait en entrant , & par um 
faite.  rondeur que l’on appetçoit à l’et! 

droit de lacromion, où il paroïflor 
avant une enfonçure plus où moir! 
marquée. 

Moyens On facilite la réduction de l'os lux 
de la fa- dehors ,en faifant tourner le boit 
ciliter, . .,. 18101 | 

inférieur de Ja machine en dehors: 
pour qué la tête dé l'os fe jette en 
dedans. Âu contrairé, fi la tête ez 
placée en-devant fous le peétorall 
on poufle le bout inférieur de la ma: 
chine en-devant , pour porter la têti 
de l'os du côté oppofé. Enfin fi lo 
du bras eft luxé en-deflous, ôn païñll 
les deux mains entre les branches & 
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e bras ; on raffemble fes doigts 
ous l’aiffelle ; on releve la têre de 
‘humerus ; on fait baifler le bout in- 
érieur de la machine , ou on éleve 
’épaule , en faifant pancher le ma- 
ade du côté oppofé à la luxation, 
X la réduétion fe fait. 

Après la réduction , on détache le 
ordon de la machine, qui eft pañté 
ar l’anfe du lag; on fait tenir le 
aq à quelqu'un qui le tire par {on 
infe ; on Ôte la machine & l’archou- 
ant: on appuye une main fur l’acro- 
nion , & avec l’autre placée fous le 
oude, on approche le bras du corps 
lu malade, & dans cette fituation 
)'n applique lPappareil, 


Ce qu’il 
faut faire 
après la 
réduc= 
tions 


On met d’abord la comprefle A , Applica- 
lont le milieu doit être placé foustion de 


‘aiflelle, & dont les deux bouts croi- 
és fur l’acromion , doivent envelop- 
er l'épaule. On applique enfüuite la 
omprefle B, qhi recouvre le tout , 
uis la comprefle C, qui garnit le 
leffous de Paiïffelle. On fait avec la 
ande D, le fpica autour de l’épaule : 
nfin avec la compreffe E , on enve- 
oppe le bras & le coude au lieu où 
toit attaché le lag, & on retient cet- 
> compreile avec la bande F , dout 
| H ii; 


2PPa- 


reils 
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“on fait des circulaires autour du braa 
& un 8 de chiffre pañlant du bras: 
Vavant-bras, & de lavant-bras :: 
bras. Tout cet appareil doit êtt 
trempe dans l’eau-de-vie alumineuff 
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-du refte dans la main du malade , la 
pelotte G, & on enveloppe & on 
foutient la main , l’avant-bras & le 
bras , avec l'écharpe H. 

Pour bien faire cette écharpe; on Maniere 
prendra une ferviette fine , qui aura Ÿ eppee 
au moins deux tiers d’aune en quarré,. 41 
On la pliera d’un angle à l’autre par | 
une diagonale, qui laifflera à cette 
ferviette la figure d’un triangle. On 
pañlera cette ferviette ainfi cie en- 
tre le bras & la pOitIRE du malade; 
de maniere que l’angle droit fe trouve 
-fous le coude, & le grand côté du 
- triangle fous la main. Des deux an- 
gles aigus, l’un fera pañié fur l'épaule 
faine, &t l'autre en remontant, & 
recouvrant l'avant-bras & l'épaule 
- malade païfera derriere le col, pour 
venir Joindre l’autre angle de l'échar- 

-pe fur l'épaule du côté oppofé, où ces 
deux angles feront coufus enfemble, 
& arrêtés à une hauteur convenable 
pour tenir l’avant-bras plié prefqw’en- 
angle droit, On prendra enfuite à l’en- 
* droit du coude, les deux angles droits 
de la ferviette : on les féparera en 
tirant l’angle externe en devant fous 
la main , & en tirant l’angle interne 
-en-arriereau-de-là du coude, defaçon 
H ix 


Avarta- 
ges de 
cette 

écharpe. 


Remedes 
pour pré. 


nir les 
acci- 
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que le gros de l’avant-bras, fe trouves 
prefqu'au centre de la ferviette.. 
Alors on répliera ces deux angles ;; 
favoir ; l'angle qui eft en-devant,, 
par-deffous Ja main, & l'angle qui 
eft derriere, par-deflous le bras ; om 
les approchera, & on les attachera en-- 
femble & avec le corps de Fécharpe,, 
par le moyen d’une forte épingle. 
Cette efpece d écharpe eft de tou-- 
tes la plus convenable. L avant-bras: 
& le coude font exactement fou-- 
tenus : tout le membre fe trouve en-- 
yeloppé depuis l'épaule jufqu’au bout: 
des doigts : & par-là on ne rifque: 
point que le malade agiffle impru-. 
demment, où qu'il dérange fon ap. 
pareil , comme il n'arrive que trop: 
fouvent , lorfqu'on ne prend point: 
cette précaution. | 
On faigne une ,; deux ou trois: 
fois le malade , felon le befoin : on! 
lui fait obferver un bon regime ; &. 


dens , ou du fefte on le conduit à une par- 


y remé- 


dier, 


faite guérifon , en fuivant ce qui a: 
été prefcrit dans fe général , au fujet 
des accidens & fymptômes qui pré- 
cedent , accompagnent où fuivent 
la rédu&@ion. 

Ce chapitre & celui du général 


L. 
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des luxations, demandent une atren- 
tion particuliere. Je me fuis à def- 
fein fort étendu dans l’un & dans Fau- 
tre, & ils renferment prefque tout ce 
qu 1 y a d’effentiel pour la théorie 
& la pratique des diflocations. Qui- 
conque pofledera bien ces deux cha- 
pitres, n’aura plus que peu de chofe 
à defirer , pour être en état de remé- 
dier à toutes fortes de luxations. 


PE nacre rm poeme 
CHAPITRE VIIE 


DE LA ELUXATEIGNS DE 


L'AVANT-EBRAS. 


’Avant-bras a deux os,lecubitus  srrues 
& le rayon, qui font joint en-ture Fr 
treux , & qui enféemblent s’articulent l'articu- 
avec l'os du bras. L'humerus a trois tion. 
têtes ou apophyfes articulaires , dont: 

les deux plus proches du condyle in- 

terne font reçues dans deux cavités 

du cubitus , & laïffent entr’elles une 
goutiere , dans laquelle s'engage l'é- 
minence du cubitus | qui en: fépare: 

es deux cavités. La troifieme tête de: 
Fhumerus . ow celle qui touche ax 
condile. externe , eft reçue dans une 
“cavité creufée dans l'extrémité di. 

Ex 
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rayon. Une capfule ligamenteufe aff 
fez forte maintient ces os rappros: 
chés , & ils font encore aflujettit pau 
deux ligamens latéraux très-forts ., 
qui des condyles vont s'attacher, 
lun au cubitus & l’autre au rayon :: 
de forte que cette articulation efit 
une charniere des plus ferrées & dess 
plus difficiles à luxer. Le cubitus qui 
fait la plus grande partie de cette 
charniere, ne peut fe mouvoir que 
le rayon ne fuive le même mouve-- 
ment , quoique cependant le rayom 
dans la pronation & la fupination 
fe meuve fans le cubitus. Celui ci ,, 
outre l’âpophyfe dont on a parlé, 
en a encore:deux autres 3 Fune'anté-- 
rieure appellée coronoïde, qui £ert ài 
borner la flexion; l’autre poñtérieure,, 
nommé :Okcrane, qui borne l’ex-. 
teRÜPDs refaire 20 | 


Des différentes efpeces de Luxations- 
de l’avant-bras & de leurs fignes. 


Æuxa- - L'avant-bras peut être luxé en dez! 
AL vant en arriere, &t fur les côtés. Je: 
bras oy N di Jamais vu la luxation en-devant, 
devanr, TC Je'la crois très-difficile , ou même 

impoffible ,à moins qu'en même tems: 
ikn'y ait fra@ture de FPolécrane. : 2 


LA 
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Lorfque la luxation eft en-arriere, : Er 
lapophyfe antérieure du cubitus eft complet. 
logée dans la cavité poftérieure de te en-ar- 
lhumerus. L’avant-bras eft alors un riere , & 
peu flechi, parce que dans cette efpe- les figaes 
ce de déplacement il ne pourroit être 
étendu , fans que l’endroit ou s’infer- 
rent les fléchiffeurs , ne füt trop éloi- 
né de celui où ils prennent leur ori- 
inc ; de forte que le biceps & lebra- 
chial antérieur fouffriroient un allon- 
sement forcé & une tenfion doulou- 
reufe , fi par leur contraction ils ne 
s’oppofoient à l’extenfion de l’avant- 
bras. Par-là on rend raifon de ce 
. qu'on ne peut étendre le coude, fans 
caufer une violente douleur , & de 
ce que le malade eft foulagé, quand 
on plie Pavant-bras. 
Lorfque la luxation en-arriere eft SR 
‘incomplette , & que l'éminence an- complet. 
térieure du cubitus fe trouve pofté- te enar. 
rieurement fur la partie la plus fail-riere, & 
lante de l'efpece de poulie que fair 51i8nes 
Pos du bras, pour lors les mufcles 
fléchifleurs font un peu moins ten- 
dus , les extenfeurs font moins relä- 
chés ; & par conféquent Pavant-bras 
eft un peu moins fléchi que dans la 
Juxaftion complette en-arriefe.- 
e EH v} 
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Luxe A l'égard de la luxation fur les 
Non côtés, elle peut fe faire ou de dehors 
complet. R 
teen de. Cn dedans , ou de dedans en-dehors. 
dans, & Dans la luxation complette en-de- 
fes fignes dans , ou les os de l'avant-bras ne 
correfpondent abfolument plus avec 
lhumerus, ou le cubitus entiérement 
luxé , le rayon feul appuye fur l’'émi 
nence du cubitus qui touche au con- 
dile interne. Dans ces deux cas » les 
vailieaux fouffrent confidérablement, 
ët font fouvent déchirés, ce qui pro- 
duit des tumeurs anevrifmales ou de: 
gros trombus qu’on eft obligé d'ouvrir 
& de faire fuppurer. Aurefte, la mau- 
vaife configuration eft fi fenfible ï 
qu'on n’a pas befoin d’autres fignes, " 
pour diftinguer ces fortes deluxations. 
rl … Lorfque la luxation en-dedans eft 
compler. NCOMplette , Ja cavité externe femi- 
teen-de. lunaire du cubitus, reçoit 'éminence 
dans ; & interne de l’'humerus » & comme cet- 
“sfignes te éminence eft un peu plus élevée 
que celle qui eft naturellement reçue 
dans la cavité externe du cubitus >. 
Favant bras eft un peu tourné en de- 
hors. Le rayon fe trouve fur. l’émi- 
nence moyenne de l’humerus : le cu 
bitus fait moins de faillie en-dedans. 
que dans la luxation complette: enfin 
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les vaifleaux font moins gênés. 

Dans la luxation complette en de-  Lusai 
hors , on trouve [a différence de lation 
luxation en-dedans, que les os de complet 
| ? re. teen de- 
Pavant-bras font une grande éléva-h ne 
tion en-dehors, & que le bout infé- fes fignes 
rieur de l’humerus, en fait de même 
une confidérable en-dedans. Les 
vaifleaux font feulement un peu al- 
longés, mais fouffrent bien moins 
que dans la luxation en-dedans. 

Lorfque la luxation en-dehors eft  Luxa 
incomplette , le rayon eft luxé entié-tion in- 
l'é l l h: complet- 
rement léminence la plus proche 

, : te en de 
du condile externe , eft reçue dans lakors & 
cavité externe du cHbiniss 8e fa cavité fes fignes 
interne reçoit Féminence moyenne 
de l'humerus, ou celle que la cavité 
externe du cubitus recevoit. La mau- 
vaife conformation eft moins appa- 


rente que dans la luxation complette. 


Des caufes de la luxation de l’avant- 
bras. 
La luxation en-dedans ne peut ar: Çaufs 
river que par un Coup, une chûte, en de la lus 

un mot un effort violent, qui plie xation 
Pavant-bras dans le fens de l’exten- nn 
fion ; & brife Folécrane. | 

La luxation en-arriere eft caufée le 


Caufes 


de la lu- 
xation 
en-arrie- 
EE 
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plus fouvent par un effort outré di 
côté de la flexion : je dis le plus fou 
vent , parce que j'ai vu une femblaæ 
ble luxation en conféquence d’ui 
eHort du côté de l’extenfion. 

Une Dame qui étoit fort grafle & 
péfante tomba dans fa chambre fur Il 
main droite:l’avant-bras étant étendi 
le poids du corps fe trouva fupérieun 
à la réfiftance de l'articulation di 
coude, & la força de plier dans le fem 
de l’extenfion. La partie inférieure di 
l'humerus rompit le biceps & le brä 
chial interne ; dont les bouts fortil 
rent à travers la peau; l'os’ du bra 
paña lui-même par la plaie,& appuy 
fur le parquet : l’olécrane remontt 
de plus de quatre travers de doigt: 
derriere l'humerus fous la peau. Oh 
fit les extenfions & la réduction avet 
facilité ; la portion du biceps qui fott 
toit par la plaie de la longueur d’ux 
pouce , ne püt être replacée, il fallu 
la couper. On plia l’avant-bras , les 
levres de la plaie fe trouverent dam 
le pli. Cette fituation qui fut favoræ 
ble à la réunion, ne le fut pas moim 
à la luxation : l’une & Fautre guérii 
tent en fix femaines ; & ce qui mes 
tite d’être remarqué ; il n'y eut poim 
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d'anchylofe. Malgré la rupture com- 
plette de tous les ligamens, la mala- 
de n'eut d'autre incommodité > que 
“ celle de ne pouvoir étendre entiére- 
ment l’avant-bras ; & cette diminu- 
tion dans le mouvement d’extenfion, 
fut feulement proportionnée au ra- : 
courciflement desmufclesfléchifieurs. 

Cette obfervation femble prouver 
ce qu'on a avancé de l’impoffbilité 
de la luxation en-devant, à moins 
qu’il n'y ait fraéture de l’olécrane. 

Les luxations fur lés côtésarrivent Caufes 
bien plus difficilement que la luxation de la lu- 
en-arriere , non-feulement parce que ge 
le mouvement de l'articulation ne côtés, 
favorife point la fortie des os en-de- 
dans ,nien-dehors; mais encore par- 
ce que les ligamens latéraux s’oppo- 
fent direétement à certe luxation, & 
que de plus, s’il eft permis de s’ ra 
mer ainfi, tous les tenons de la char- 
- niere fe fouriennent dans leur réfif- 
tance. Par ces mêmes raifons les luxa- 
tions fur les côtés font prefque tou- 
jours incomplettes. L’avant-bras ne 
peut donc être luxé en-dedans ou en- 
dehors, que par un effort très-vio+ 
lent ; maïs il faut de plus que dans Ja 
chûte ou le coup ; Peffort foit coma 
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pliqué , ce qui peut arriver d’une in< 
finité de façons différentes. 

Un laquais en tombant d’un car: 
rofle qui verfoit, fe trouva le bras 
engagé dans les rayons de la roue, 
& eut lavant-bras luxé en-dehors. 
Un autre eut le coude luxé en-dedans 
pour être tombé avec un cheval qui 
s’abattit fur fon bras dans un lieu 
inégal. La partie inférieure de Phu- 
merus appuya, & l'avant-bras por- 
tant à faux, fut luxé en-dedans, par 
le poids du cheval. 


Du pronoftic de la luxation de 
l'avant-bras. 


. Euxa- On peut dire en général que toutes: 
UNE lesluxations de l’avant-bras font dan- 
bien  £ereufes; cependant la luxation en 
moins arriere n'a pas pour lordinaire des 
fâchenfe fuites bien fâcheufes,parce que leplus 
ps da fouvent les ligamens, fur-rout les la- 
tes fur téraux, ne font pointrompus. Au con- 
jescôtés, traire dans les luxations complettes 
& pour- fur les côtés, les ligamens font totale- 
0 ment rompus, les déplacemens font 

confidérables, & les effortsétant vio- 
lents, produifent des grandes diften. 
fions & de fortes contufions; aufi ne 


doit-on pas s'étonner fi elles {ont 
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“prefque tojours funeftes , principa- 


lement lorfqu'elles ne font pas 


 promptement réduites ; & que dès 


le commencement on ne s'attache 
pas à prévenir les accidens. 

La luxation en-dedans eftencore Luyas 
plus à craindre que la luxation en-tioncom- 
dehors , à caufe des allongemens , plette en 
des compreffions & des ruptures un 
que fouffrent les vaifleaux. gereufe 

Les Juxations incomplettes fur les que les 
côtés font plus difficiles à réduire que 476$ 
les complettes ; mais auff font-elles ; ds 
bien moins dangereules : les ligamens compler- 
font même fi peu allongés, qu'avectes plus 
le rems ils s'accoutument à cette dificiles 


: te 1 à reduire 
tenfion , & que Pavant-bras peut Être aisbien 


fléchi & étendu fans douleur ; & moins 


prefqu’auffi complettement que s’il fâcheu- 
n’y avoit point de déplacement.  Â5° 

La luxation en-devant femble de- ypuxas 
voir être prefque toujours fuivie d’an-rion en 
chylofe , parce qu’outre la luxation , devant ; 


‘1 An A : uivie 
il y a une fracture à l'articulation. anche 
De la Cure de la luxatton de l'avant-tofe- 


bras. 


Le manuelpour la rédu&ion del'a- Maniere 


vant-bras ,eft différent felon les efpe- air 
re les In- 


ges de déplacemens. Pour [es luxa- xations 
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en-de. tions en-devant ouen-arriere, le Chii. 
Vant  & rurgien met fon coude dans le pli du 
Né it bras ; il empoigne avec fa main du 
, même côté, celle du malade , & léss 
maintient toutes deux fortement aff 
jetties avec {on autre main ; alors ill 
plie de toute fa force fon bras & celuii 
du malade ; ce qui fait en même temss 
l'extenfion , la contre-extenfion & lai 
réduétion, Les luxationsen-devant &: 
les luxations en-arriere , n’exigentt 
d'autre différence dans le manuel , fi-- 
“non que pour la luxation en-devant ,, 
il faut appuyer le coude , le plus: 
près qu'il eft pofible de la tête des: 
os de lavant-bras , que pour la lu-- 
xation complette en arriere : il con. 
vient de mettre le coude précifément 
dans le ph du bras du malade, & 
qu'enfin dans Ja Juxation incomplet. 
te en arriere . il faut appuyer le cou-. 
de un peu au-deflus du pli du bras. 
Il n’eft pas difficile d’entrevoir les 
raifons de ces pofitions différentes. 
Autre On fe fert encore , pour réduire, : 
méthode fojt la luxation en-devant ; foi la lu- 
pour les : : : 
mêmes xdtionen-arriere, de la quenouille 
Juxa. d'un lit où chofe femblable, On fait 
tions,  afleoir le malade fur le lit, & on 
place le bras luxé de façon que la 
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quenouille qu’on garnit de linge , fe 
trouve précifement dans le pli du 
bras. Un Aide pouffe avec fes deux 
mains le coude contre la quenouille, 

& le Chirurgien fitué du côté fain » 
prend lavant-bras malade près du 
poignet, avec fa main gauche, & 
l'épaule avec fa main droite, fi c'eft 
le bras droit qu'il faut réduire , ou au 
contraire il prend l’avant-bras avec 
fa main droite , & tient le haut du 
bras malade avec la main gauche, s’il 
s’agit de réduire le bras gauche. Etant 
ainfi placé il approche avec force fes 
deux mains, comme pour plier la- 
vant-bras, pendant que l'Aide poufle 
le coude contre la quenouille , & 
la rédu@ion fe fait. ; 

_ Ces méthodes ne réuffiffent point Méthode 
toujours , & il eft certain que pour préires 
réduire les [uxations de l'avant-bras , rats 
de quelque efpece qu’elles foient , il dentes. 
eft en même-tems, & plus sûr,, & 
plus convenable , d’obferver les mê- 
mes regles qui ont -été données en 
général , pour toutes fortes de ré- 
duttions, Il faudra donc , avant de 
tenter de replacer les os, faire à 
l'ordinaire les extenfions, en mettant 
l'avant-bras dans une fituation telle 
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que tous les mufcles foient égale- 
ment tendus. 

Si la luxation eft en arriere, on ap- 
puyeraune main auplidu bras, & avec 
l'autre on prendra lavant-bras près 
du poignet, pour faire la flexion dans 
le moment qu’on reconnoîtra que les 
extenfions font fuffifantes, ou bien fi 
Jon veut , on pouffera l’olécrane de 
derriere en-devant, & la partie infé- 
rieure de l’humerus de devantenarrie- 
re, ce qui fait à peu-près la même cho- 
fe;mais avec moins de force. On pouf- 
feroit les os dans un fens entiérement 
oppofé, fi la luxation étoit en-devant, 

Manuel A l'égard des luxations fur les cô- 
EE a tés pendant qu'on fait faire les ex- 
Juxa.  tenfions & contre-extenfions, on ap- 
tions fur phique les deux mains, lune fur la 
les côtés partie inférieure de l’humerus , l’au- 
tre fur la partie fupérieure du rayon 
& du cubitus, & en approchant les 
deux mains lune de l’autre avec for- 
ce, & dans un fens contraire au dé- 
placement, on fait la rédudion. 
en Pour toutes efpeces de luxations 
doit ap- de lavant-bras, on applique après la 
pliquer rédudtion ,; des comprefles À B, 
après la qu’on trempe dans l’eau-de-vie cam- 


réduc- His “i] schimof. Eté 
tion, Patée, S1l y a éChimofe ou trombus. 
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On fait un bandage en fpica avec ia 
bande C, on met une pellotte E, 
dans la main., & parle moyen de l’é- 
charpe D , on foutient l’avant-bras 
fléchi; excepté cependant dans le cas 
de laluxation en-devant, parce que la 
fraëture de l’olécrane , qui doit tou- 
jours accompagner cette luxation,de- 
mande que l’avant-bras foitétendu,ou 
du moins fléchi en angle très-mouife, 

De la luxation des os de l’avant-bras, 
appellée Diaftafis. 

Outre lesluxations différentes dont _ Si lé: 
nous avons parlé, on en compte en- nt À 
core une d’une efpece particuliere ,os de 
qu'on nomme Diaftafis, ou l’écarte- l'avant 
ment des os de l’avant-bras. Tout lePr25 eft 
monde en parle comme d’une mala- D 
die afflez ordinaire ; cependant il me 
femble qu'elle eft également impof- 
ble, foit dans les luxations de l’avant- 
bras fur les côtés, foit dans la luxa- 
tion ou l’entorfe du poignet. Pour- 
_ En premier lieu dans la luxation de Ent 
Vavant-bras en-dedans,le cubitus n’é- ble dans 
tant , pour ainfidire , luxé qu'autant les luxa- 
qu'il eft pouffé par le rayon, il efttions de 
évident que ces os ne doivent fouffrir | 2’#nt- 


DRE bras fur 
aucun écartement , & que larticula- les côtés 
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tion qui les joint enfemble ne peut 
être forcée. Il n’eft pas moins clair 
que le diaftafis eft impoñfible , dans 
le cas de la luxation en-dehors, puif- 
que le rayon n’eft porté vers ce côté, 
qu'autant que le cubitus eft lui-même 
pouffé en-dehors. Il ne s’agit donc 
plus que du diaftafis qui pourroit ar- 
river dans la luxation ou l’entorfe de 
poignet : felon moi, la ftruéture de 
la partie en prouve encore l’impofi- 
bilité. | 

En effet le poignet étant jointpar Pour: 
genou, avec les os de l’avant-bras , ape 
il peuttourneren-dedansê&ten dehors: .g im- 
fans faire effort contre la cavité qui poffible 
fert à l’articulation, & dontlesbords dans le 
étant peuélevés, donnent par-là au-  : 
tant moins de prife à la tête de l'os. 4 poi- 
D'ailleurs le cubitus n'étant pointgner. 
pour ainf dire de larticulation, on ne 
conçoit pas comment le diaftafis 
pourroit arriver , puifque pour que 
les os fuflent écartés, il faudroit né- 
ceffairement que l’un d’eux pût fervir 
de point d'appui à la tête des os du 
poignet , pendant qu’elle feroit ef- 
fort contre léminence de l’autre os 
de l’avant-bras ; ce que la feule inf- 
peétion de l'articulation , prefqu’en« 


ea 
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tiérement faite par le rayon, démons 
tre être impofñble. Ajoutons encore 
que le mufcle quarré pronateur,de mé: 
me que le ligament entr'ofleux s'opi- 
pofent beaucoup à cet écartementi, 
fl ne  Sices raifons tirées de la ftruéturee 
pourroit de la partie, ne démontrent poinit 
ons limpoñlibilité abfolue du diaftafis au 
un efforr Poignet , elles prouvent du moins, 
infini contre le fentiment de plufieurs Pra-- 
ment  ticiens, que le cas de cette luxatiorn 
Compli- Qoirêtreinfiniment rare ; car fuppofé 
que. ; dre # 
qu'un effort pût être tellement combi: 
né, qu'il tenditià fxer un des os, pen-- 
dant qu’il écarteroit l'autre & le fe-- 
roit fortir de fa place, il eft certain 
qu'un pareil effet ne fera jamais la fuites 
d’une caufe ordinaire, & qu'il fuppofce 
même l’aflemblage de circonftances fil 
fingulieres, qu’oneft fondé à le regar-- 
der comme moralement impoñfbles, 
_ Efpeee Il eft cependant vrai qu’on m'a faitt 
ÈS voir des malades auxquels j'ai réelle-- 
fble,  menttrouvé uneefpece de diaftafis. Il) 
yavoit grande relaxation dans l’article 
du poignet :le rayon avoitune liber-- 
té de mouvement qui ne lui eft pass 
ordinaire : je fentois un bruit de ma 
tiere glaireufe , & je trouvois les os: 
plus écartés qu’ils ne le font naturel-- 
lement 
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tement. Ces Malades avoient eu des 
entorfes ou des luxations du poignet , 
qui avoient été fuivies d’un gonfle- 
ment de la jointure & des parties 
voifines ou d’un amas de fynovie ; ce 
qui avoitrelâché les ligamens, & per- 
mis l’écartement des os ; mais ces 
diaftafis font bien différens de ceux 
qu'on prétend être l'effet immédiat 
d’une chute ou d’un effort. [isne com- 
mencent à paroître que plufieurs jours 
après les luxations ou les entorfes , & 

n'ont pour véritable caufe que la re- 
Jaxation des ligamens. Cette maladie 
ne démande point d'autre appareilque 
celuide la luxation du poignet, qu’on 
trouvera dans le chapitre fuivant. 


CHAPITRE IX. 


DE LA LUXATION DU POIGNET. 


E poigneteft jointpar genou avec Strnéu: : 
Sales os de lPavant-bras. Les deuxie- re del’ar. 
me, le troifieme & le quatrieme os du ticula- 
carpe ou du poignet, formentune tête. _ 
ronde & oblongue , recouverte d’un bras 
cartilage poli, & qui s’emboëte dans évec Ja 
une cavité aflez fuperficielle , creufée 4e 
dans l'extrémité du radius. Quoique Da, 


Tome L: Ï poignets 
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le cubitus paroïffe contribuer à for 
mer cette articulation , il n’y a par: 
lui-même aucune part , mais le car-: 
tulage qui enduit la cavité du radius; 
fe prolonge & fait une appendice qui 
couvre le bout du cubitus , & fe: 
trouve placée entre les os du carpe: 
&. l'extrémité inférieure du cubitus., 
Cette appendice n’eft pas feulement: 
cave du côté du poignet ; elle left: 
auffi du côté qui regarde le cubitus ,, 
pour loger en partie la tête inférieu-. 
re de cet os , auquel elle eft forte-. 
ment attachée ; mais cependant de 
façon à ne point empêcher les mous. 
vemeps de pronation & de fupination. 
‘Articula Outre cette articulation, la fecon- 
tion dela de rangée des os du Carpe en a une 
ere patticuliere , avec les os de la pre- 
desos Mmiere rangée. Ceux-ci forment une: 
du carpe cavité , ceux-là une tête qui s'y em-. 
avecceux boëtte, & qui s’y meût très-fenfible- 
Gconde ment » de maniere que la flexion &: 
l'extenfion du poignet, de même que: 
les mouvemens latéraux, fe font en 
deux endroits ; favoir À l'articula-. 
tion de la premiere rangée des os du. 
carpe avec le rayon : & à la jonétion, 
des os de la: feconde. rangée avec: 
ceux de la premiere, Ces deux artis,. 
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œufations font aflujetties par plufeurs 
Jigamens très-forts , & qui ont diffé- 
rentes direétions ,; fans diminuer la 
facilité des mouvemens qui peuvent 
fe faire en tout fens. 

_ Les mufcles qui fervent aux diffé- Plus 
rens mouveimens du poignet, fontfieurs 
terminés en cordes tendineufes , paf a 
fent par-defius les articulations , & Dar def. 
-vont s’inferer aux derniers os du car- fus ces 
pe. Dans leur trajet ils n'ont nulle aïtieu« 
attache , mais ils font enveloppés & ‘1976 
retenus par des gaines , dans lefquel- 
les ils gliflent prefque fans frottement 

parce qu'une liqueur femblable à la 
fynovie des articulations, les mouille.  . 
continuellement. Dans prefque tou- 

tes les autres articulations , Le corps 
charnu des mufcles paffe par deffus fa 
jointure , mais au poignet ,; de même 

qu'au pied il n'y pafle que des cor- 

des tendineufes ; ce qu'il eft même. 
_.très-eflentiel de remarquer , c’eft que 

: Jes tendons des mufcles qui fervent 

aux mouvemens du poignet, ne {ont 

pas les feuls qui pañlent fur larticu- 

lation , & qu’en y voit pafler encore 

les fléchiffeurs & ‘extenfeurs, tant 
propres que communs , des doigts 


Ii 
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De différentes efpeces de luxations du 
poignet & de leurs caufes. 


.Luxa- Le poignet peut fe luxer en devant 
RE & en arriere, c’eft-à-dire du côté de 
& fon ar. la flexion & du côté de l’extenfion : 
ticula. il fe luxe auffi en devant & en de- 
tion hors, c'eft-à-dire, du côté du pouce 
que & du côté du petit doigt. 
Tops Les luxations en devant & les lu- 

xations en arriere font les plus ordi- 

. Luxa- naires. Je crois les autres fort rares , 
dE x il femble très- difficile que le poi- 
& en ar. Enet puifle être luxé direétement fur 
riere. les côtés , parce que les éminences 
Le poi- qui fervent de bornes, ou fi j'ofe le 
gnet ne (ire, des malleolles ou de chevilles 


eut l 
Re que COMME à l'articulation du pied, font 


très dif. fi étroites & fi pointues , que lepoi-. 


ficile-  gnet, s’il fe jette en dehors, nepourra 
ment tefter fur l'apophyfe ftiloïde du cubi- 
luxé di- a rs 

rede. tus, & fera obligé de glifler en de- 
ment fur vant ou en arriere ; & que s'il fe por- 


lescôtés. te en dedans , ne trouvant point aflez 


d'appui fur l’'éminénce aiguë du ra- 
dius il fe jettera de même en devant 
ou én arriere, Se | 
es chu. Ceux quitombent , portent natu- 
tes les rellement là main en avant , pour fe 


plus : ;) 2 
commu. BATANUE des effets de la chüte ; alors 
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f la paume de la main appuye, le nes font 
poignet fouffre une extenfion forcée ea | 
&x la tête des os du carpe fe jette du PATES 
côté de la flexion. Au contraire quand xer le 
on tombe fur le dos de la main, c’eft poignet 
à dire fur le dehors de la main étant" €e- 
forcée dans le fens de la flexion , la ue 
tête des os du poignet, doit fe jetterre, 
du côté de l’extention. Comme ordi- 
nairement dans les chûtes, on ne pré- 
fente pas pour fe retenir, les côtés 
de la main, les efforts violens dans 
le fens de l’adduétion ou de labduc- 
tion-font peu fréquens , &C par cela 
_ feul les luxations du poignet fur les 
côtés doivent arriver plus rarement 
que les autres. 

Outre les différentes luxations de , Luxa- 
la premiere rangée des os du carpe, en 
il peut en arriver encore à l’articula- à an. 
tion des os de la feconde rangée avec gée des 
ceux de la premiere ; mais elles fontos du 
les plus rares & les plus difficiles de “*P°* 
toutes les luxations du poignet, par- 
ce que les ligamens de cette feconde 
articulation font très-forts & très- 
ferrés. 


Des fignes de la luxation du poigner. 


Lorfque le poignet eft luxé en de- Signes 
Xi 
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de la lu. dans ,je veux dire du côté dupouce,ort! 
xation trouve uneéminénce du côté duradius: 
da de & une cavité au-deffous du cubitus.. 
“hi 2°. La main eft tournée en dehors: 
parce que le cubital interne & l’ex-- 
terne font tendus ; & on ne peut lai 
tourner en dedans fans caufer de la! 
douleur , parce qu’on force des inuf-. 
cles déja tendus : on foulage au con-. 


traire en approchant la main du coté: 
du cubitus, parce que l'on met les: 


mufcles dont on vient deparler, dans 
un dègré de tenfion plus fupportable. 

3°. Les doigts nè peuvent être flé- 
chis ni étendus fans de grandes dou 
leurs , parce que-les fléchifleurs & 
les extenfeurs , attendu le coude 
qu'ils font forcés de faire à l’endroit 


du déplacement , font tendus, tirail- 


lés ,; & allongés. 

4". Les mouvemens de pronation 
& de fupination fe font auffi avec 
douleur , parce qu'il eft impoffible 
que Ja main fuive fes mouvemens, 
fans fouffrir quelques fecoufles qui 
irritent & tendent davantage les muf. 
cles & les ligamens qui font déja dans 
une grande tenfion. 

5”. La douleur que foufire le ma- 
lade ; fe fait toujours fentir le long de 
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Pavant-bras , jufqu'aux condyles de 
lhumerus , fuivant le progrès des 
mufcles qui font trop tendus ; & 
comme dans cette luxation le cubttal 
interne & l’externe font principale- 
ment en tenfion , la douleur eft fur- 
: tout fenfible le long du cubitus, depuis 
le condyle interne jufqu'au poignet. 
Quand la luxation eft en dehors 3 : 
la tête des os du poignet fait une emi- , 
: nence fenfible du côté du petit doige ; : 
& du côté du pouce , on és la ca- 
vité Lu. radius. | 
. Le bout de la main et tourné Signes 
5 côté du pouce, parce que le radial que le 
interne, le long & le coutt radial se 
externe, font en contraction. . a 
. 3°. Le malade fent de la douleur hors, 
quand on tourne la main du côté du 
“petit doigt, parce que l'on allonge 
les mufcles tendus : au contraire il 
eft foulagé quand on tourne la main 
côté du pouce , parce que lon re- 
_Jâche ces mêmes mufcles. 
4°. Les doigts comme dans la lu- 
xation en dedans , ne peuvent fe flé- 
chir ni s'étendre fans douleur à caufe 
de la tenfion des mufcles, tant flé- 
<hifieurs qu'extenfeurs. 
5°, Le malade fouffre auffi dans la 
Liv 


‘200 Traité 

pronation & dans la fupination ; &&k 
dans tous les mouvemens douloureuxa 
ja douleur fe fait toujours fentir de»: 
puis le poignet jufqu’aux condyles d&k 
l'humerus , & fur-tout dans le pro» 
grès du mufcle radial interne & du 
bicornis , ou du long ou du courr 
radial externe. 

Signes Si le poignet eft luxé par un efforr. 
de la lu- Gans le fens de l’extenfion ,la luxatiorr 
xXation . . ACT 
du poi- fera en arriere. On fentira du côté de 
gnet en la flexion l’éminence de la tête des 
arriers, os, & du côté de l’extenfion, ont 

appercevra la cavité d'où la tête 
des os du carpe eft fortie. 
2°, La main dans ce cas eft jettéer 
du côté de l’extenfion , parce que les 
mufcles extenfeurs qui font tendus ., 
la tirent de ce côté. 
3°. Les doigts font pliés, & on ne 
peut les étendre fans faire beaucoup) 
de douleur , parce que la tête des osi 
. du carpe poufle en dedans les ten-- 
dons du fublime & du profond , &K 
Jeur fait faire un coude dont la fuites 
néceffaire doit évidemment être Iæ 
flexion des doigts , & limpoffbilité 
de les étendre fans allonger force-- 
ment les mufcles. 
4°. On caufe une grande douleur ;, 
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quand on pliele poignet, parcequ’on 
aflonge les mufcles extenfeurs, qui 
{ont dans une tenfion confidérable. 
5°. La pronation & la fupination 
font encore plus difficiles & plus dou- 
loureufes que dans les luxations fur 
les côtés , & dans les différens mou 
vemens de la douleur fe fait fentir 
jufqu’aux condyles de l’humerus 
on n’en répète point les raifons. 

… Les fignes qui font connoître que Signes 
le poignet eft luxé en devant, font 1° _ 
J'éminence qu'on trouve du côté d vu 
l'extenfion , & la cavité qu’on fenten de- 
du côté de Ia flexion. Vanta 
2°. La main eft tournée du côté de 
la flexion , parce que les fléchifeurs 
* du poignet font plus tendus que les 
_extenfeurs, - 
3°. Les doigts font étendus & on 
ne peut les plier fans douleur, parce 
que la tête des osluxés pouffe & pref- 
fe les tendons de l’extenfeurcommun 
x des quatre extenfeurs propres. 
4". Quand on veut étendre le poi- 
gnet on fait beaucoup fouffrir fe ma- 
‘Jade parce qu'on force le radial & 
Le cubital interne , qui font déja fort 
tendus. | 
5° IF y à comme aux autres luxas 


Lv 


a 
œ 
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tions du poignet , difficulté dans Îles 
mouvemens de pronation & de fupi- 
nation ,; &t la douleur s'étend de mé- 
me fur tout l’avant-bras , jufqu’aux 
condyles. 


. Signes Les fignes de la luxation de la fe- 
de la lu- 


xationde , À À : 
la fecon. à PEU-PTES les mêmes que ceux qui 


de ran- font diftinguer les luxations des os de 
gée des]a premiere rangée à leur articula- 
5 Eu tion avec les rayons. Les mufcles 
PUB" dont nous venons de parler , & qui 
coudes & tendus par le déplacement 
des os, déterminent la mauvaife cor- 
figuration de la partie, paflent éga- 
lement fur ces deux articulations, & 
vont s'attacher au-delà de la fecon- 
de , d’où il fuit qu’à cet égard les dé 


placemens de l’une ou de lautre ar- 


ticulation , doivent avoir prefque les 
mêmes fymptômes ; & fi du refte il 
y a dans leurs fignes quelques diffé- 


rences , elles font fi légeres , & fi fa- 


ciles à entrevoir , que nous n’infite- 
rons pas davantage fur ce fujet. 


Du pronoflic de la luxation du poignet. 


Luxa- La luxation du poignet eft une des 
tion du plus fâcheufes , à caufe de [a douleur 


poignet extraordinaire , du gonflement , de 
très. f4- | | 


conde rangée des os du poignet , font 
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l'inflammation , des abcès & des dé- cheufe 
pôts de marieres glaireufes quien font # pour: 
la fuite. Cette luxation eft d’ailleurs °°" 

” duficile à réduire ; la cure en eft fort 
longue il refte fouvent une douleur 
périodique , une difficulté de mou- 
vement , & quelquefois anchylofe. 

On ne fera point furpris des fà- 
-cheuxaccidensquiaccompagnent,on 
qui fuivent les luxations du poignet, 
fi on fe rappelle d’abord, qu'il ne 
pafle fur cette jointure que des ten- 
dons , non-feulement ceux qui fer- 
vent auxmouvemens delamain, mais Source 
encore ceux qui font mouvoir les des acci. 
doigts. Ilne s’y trouvepoint, comme “tri de 
au bras, à l’avanthras, à la cuifle, des Mare 
mufcles confidérables dont le corps poignets 
charnu peut réfifter à de plus grands 
efforts , & cependant avec beaucoup 
moins de douleur ; que ne le feront 
rous les tendons de la main ; puifque 
la chair du mufcle eft infinimentmoins 
fenfible que le tiflu des tendons. 

Toutes les fois qu’il arrive une dé- Fxpli- 
torfe ou une luxation au poignet , les Catioride 
os ne fouffrent pas feuls un déplace- W 266 
ment; chaque tendon fe trouve aufñ Lx 
comme déplacé ; ils font tous forcé- 
mentallongés ; leurs gainesfontextré- 

7. 16 | 


Cavfes 


qui aug- 
mente nt 
le dan- 
ger de la venir. [ls ne font le plus fouvent fi . 
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mementétendues &écartées, les vai££ 


feaux de la fynovie fontcomprimés & 


fe rompent , cette liqueur fe dépofe 
dans les gaines en plus grande abon- 
dance ; elle les diftend , & compri- 
me les tendons , de façon qu'ils ne: 
peuvent y glifler fans beaucoup de 
difficulté & de douleur. La fynovie: 


s’amafle aufli dans l'articulation , fe 
répand au voifinage ; & dans la fuite, 
où elle s’epaifit, & rend l'articulation: 


roide , produit même l’anchilofe , ou 
bien en fe corrompant elle caufe des: 
abfces très-difficiles à guérir, & qui 
f5 terminent ordinairement par des. 


fiftules avec carie. Enfin la vive dou- 


leur attire de fortes inflammations. 
fuivies de dépôts , & très-fouvent de: 
gangrenes dont on ne peut arrêter les: 


progrès , que par l’amputation. 


Ces accidens n'arrivent cependant 


« pointordinairement, lorfqu’ onprend 
toutes les précautions pour les pré- 


luxation confidérables que par la mauvaife dif- 


du poi- 


guet. 


pofition du bleflé ; par fon maüvais: 
régime , & fur-tout, par le mauvais: 
traitement , lorfqu'onapplique:fur la 
partie des AA TE gras qui atti- 
rent l'inflammation, ou des remedes 


des Maladies des Os. 205 
trop fpiritueux , qui épaififfent la {y- 
novie ; ou enfin lorfqu'on néglige de 
faire d’abord un nombre fufifant de 
faignées. 

Le poignet fe réduit avec affez de Quelles 
facilité ; lorfque la luxation eft in- luxations 
‘complette , & qu’elle eft à l'articula- Sécéloie 
tion de la premiere rangée des os du blus dif. 
carpe avec le rayon ; mais lorfque laficiles à 
fuxation eft à l'articulation des os de ue | 
la feconde rangée avec ceux de la het 
premiere , la réduétion ef alors très- 
“difficile. Parmi ces luxationsilyena 
-même qu’on n’a jamais pû réduire , 
parce que pour réuflir dans les exten- 
fions , il faut que l'effort fe faite fur 
les os mêmes qui font luxés, & non fur 
les voifins : or la premiere rangée n’a 
pas affez d’étendue pour pouvoir être 
-faifie & embraflée par les mains, ou 
par les lags dont on fe fert pour faire 
facontre-extenfion.Oneftobligé deti- 
rer le bout inférieur des os de l'avant- 
bras , & une partie de Peffort fe per- 
dant dans l'articulation des os de la 
premiere rangée ( articulation qui , 
comme on'a dit, eft moins ferrée que 
la feconde } le refte de la force n’eft 
plus fuffifantpouréloigner les os dela 
feconde rangée , de ceux de la pre- 
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miere , pour les dégager & pour Îee 
replacer. 

Il refte Quoique la réduétion foit bien fan 
long te, il refte long-temsune difficulté di 
“JA mouvoir le poignet & les doigts. L: 
RReE fynovie a pour ainfidire , inondé tou 
tion une [es lieux où elle opéroit avant de bom 
dificulté effets, autant par fa quantité difcrett 


demouve 1 
ment , & (€ >{Ue par fa qualité favonneufe. Cert 


pour-  teliqueur, pour rentrer dans fes borr 


quoi, nes, & reprendre les qualités qui lu 
font néceffaires , a befoin d’un term 
confidérable ; fouvent même le term 
ne fufft pas pour rendre le: mou 
vement des articulations facile , & 
faire que les tendons puiffent aifé: 
ment glifler dans leurs gaines. 
uva I paroît auffi long-tems mênm 
même après la guérifon , une difformité : 
après la l'endroit delbrtittitiont & fur-tou 
Aa une élevation de lérninknes du cubii 
formire US au poignet ; ce qui fait croire au: 
à l'arti. malades que la réduétion n’a pas ét 
culation bien faite ; mais cette difformité ef 
& pour- une fuite naturelle du mal, & ne de 
quoi, 
mande qu'un plus long ee des re 
medes. Ce n’eft autre chofe que Il 
gonflement œdémateux des graifle: 
qui couvrent le mufcle quarré jufqu” 
fonattache au cubitus, en paffant {oui 
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Îe cubital interne, & la faillie de la tête 
du cubitus près du poignet, n'eft que 
léminence naturelle de cet os, qui 
paroît plus élevée , tant parce qu’elle 
eft un peu pouffée en dehors par la fy- 
novie de fon articulation avec le ra- 
yon , que parce que les enveloppes 
ligamenteufes qui la couvrent , font 
gonflées. 


De la Cure de la luxation du poignet. 


Pour faire les extenfions & con- 
tre-extenfions , on placera quelqu'un 
de fort , du côté de l’avant-bras qu’il 
embraflera avec les deux mains , à 
trois ou quatre travers de doigt de 
article. Un autre encore plus fort 
& plus intelligent embraffera le mé- 
tacarpe , le plus près du carpe qu’il 
pourra. Le chirurgien les fera tirer 
“d’abord avec douceur , puis en aug- 
“mentant les forces par degrés , juf- 
qu’à ce que l’extenfion foit fuffifan- 
te. Le poignet fe réduir quelquefois 
fans autre manœuvre ; d'autre fois 
auf il eft néceffaire de faire des mou- 
vemens pour faciliter la réduction. 

Dans ce cas, on fait fixer folide- 


ment l'avant- bras par celui quien eft 


Maniere 
de rédui- 
re la luxa 
tion du 

poignets 
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Mouve- faifi, & fi la luxation eft d’un côté di 
mens {a flexion, on ordonne à celui qui tirn 
A PE # Ja main, de la fléchir en latirant, &8 
la réduc. de pouffer avec fes doigts le poignee 
tion, du coté de l’extenfion. Âu contrairr 
fi le poignet eft luxé du côte de l'ex 
tenfion , les mouvemens doivent êtr 
oppofés; c'eft-à-dire qu'on fait étern 
dre la main en la tirant, & qu’on 
fait avec les pouces appuyer fur lee 
os dupoignet, pour les jetter ducôtt 
de la flexion. Si la luxation eft du cut 
té du pouce, les extenfions étant fui 
fifantes , celui qui tire la main, Il 
tourneraen dedans , & pouflera les ce 
du poignet en dehors. Enfin fi la lu 
xation eft du côté du petit doigt, Il 
perfonne qui tient la main , la tour 
neraen dehors , & déterminera les ca 
du poignet à fe porter du côté di 
pouce. Le Chirurgien aura toujoni 
fes deux mainsfur l'articulation , pol 
diriger ces différens mouvemens , & 
conduire les os dans leur cavité. 
Appareil Après laréduétion on appliqueral} 
quon  comprefle roulée À , on pañera il 
se pouce dans fon trou B, & on. la fer 
après la Circuler autour du poignet , de façon 
reduc- qu’elle couvre la partie inférieure dt 


tion du l'avant-bras , & une grande partie di 
poignet. 
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amain. Onemployera enfuite la ban- 
de D, longue de deux aunes &t demi, 
& large de deux travers dedoigt; avec 
laquelle on décrira un huit de chiffre 
en fpica; faifant enforte que lé croifé 
fe trouve toujours précifement fur 
l'endroit qu’occupoit l'os déplacé foit 
du côté de l’extenfion , dela flexion de 
labduétion ou de l’adduétion. On fera 
_aveclerefte de cette bande, des circu- 
laires au-deffus & au deffous de lPar- 
ticulation. On remplirala paume de la 
main avecune pelote de linge molete 
E ; puison mettra fur la main la com- 
prefle C, dont deux chefs pafferont au 
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deffus du pouce , & les deux autréé 


Moyens 
de. pré- 
venir les 
accidens 


couvrironttous les doigts , &t retiemn 
dront lapélote. Le toutfera maintenn 
par la bande F , qui aura feulemem 
une aune & demie de longueur, & 
deux grands traversde doigts de largee 
Toutes ces comprefles & ces bam 
des feront trempées dans de bonmi 
eau-de-vie aromatique ou camphréee 
Enfin on mettra lebras dans léchart 
pe G, qu'on placera comme il a étt 
décrit dans le chapitre dela luxæ 
tion du bras. | 

Il n’eft point de luxation dans Ia 


quelle le régime , les faignées & lee 


remedes généraux, foient plus nécefl 
faires que dans celle-ci, pour prévee 
nir lesaccidens. Une faute cependam 
dans laquelle tombent ceux qui n’om 
pas affez pratiqué , c’eft de ne poim 
faire d’abord d’abondantes faignées 
Ils croient qu'il ne faut pas faigner | 
la fievre , la douleur ou l'inflammea 
tion actuelle ne l’exigent : mais il m 
font pas réflexion que , quand la ré 
duction de l'os eît faite , les accident 
peuvent cefler fans que les caufee 
prochaines de l'inflammation , del 
fievre & du retour des douleur 
foient détruites. 
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Les tendons & leurs gaines ayant Impor- 
plus fouffert à proportion que le refte tance de 
de l'articulation ; la fynovie s'étant 
répandue dans ces gaines en grande svant la. 
quantité : ; les conduits où pores qui paririon 
fervent à abforber cette ea os. ,nede Fi _—. 
pouvant plus la repomper à caufe de 
leur gonflement , on voit que fans at- 
tendre les douleurs, il faut faigner 
pour défemplir les vailleaux fanguins 
qui arrofent les gaines des tendons & 
les autres parties de la jointure : & 
faire ainfi que les artéres moins plei- 
nes , fourniflent moins de fynovie, & 
que. # veines défemplies , puiffent fa 
recevoir plus aifément des vaifleaux 
limphatiques. Ii eftaffez facile de pré- 
venir par-là la grandeur des accidens, 
mais fi dans les premiers inftans on 
a négligé la faignée, lor{qu enfuite les 
fimptômes viennent à paroître , on 
ne peut très-fouvent les dompter. 


a à 
CHAPITRE °X 
DE LA LUXATION DES Dorcrs. 


Es premieres phalanges RS StruQue 
Frais font articulées par genou, re Var- 
avec les os du métacarpe ; les autres, FAC 


ou des 
64 Jointes entr'elles par charniere. à us 
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La premiere phalange du pouce eff 
de même jointe par une efpece de gee 
nou avec le cinquieme os du carpe , 8& 
eft articulée auffi par un genou ave 
la feconde phalange. Celle-ci etl 
jointe par charniere avec latroifiemee 
On fait que toutes ces articulation 
fontmues par le fublime, le profondi 
le fléchifieur propre du pouce , lee 
lombricaux, lesextenfeurs,tantcomm 
muns que propres , les interroffeuxt 
le thénar, l’antithénar, l’'hypothénanr 
l’anthypothénar , & l’adducteur di 
 Pindex. il eft à remarquer que fur lee 
Jointures des phalanges , qui fom 
faites par charniere , il ne païle qua 
des tendons , & que fur celles qu 
font faites par genou, il pañle de 
corps mufculeux. 


Des efpeces de luxations des doigts € 
de leurs fignes. À 


| 
Efpeces Toutes lesphalanges des doigts peui 
différen. vent être luxées du côté de la flexioni 
tes delu- 4} côté de l'extenfion , en-dedans où 
ee à en-dehors. La luxation arrive plus a 
doigts , fément du côté de la flexion que di 
& quel. côté de l’extenfion; & lesluxations lai 
je Se rérales font plus dificiles que les deux 
fréquen. autres. Enfin les phalanges articulées 


tes, 
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jar genou , font bien plus fufcepti- 
dés de luxation , que celles qui {ont 
ointes par charniere : les raifons en 
ont été données dans le général. 

‘Quand là prémiere phalange du Signes 
pouce eft luxée , le pouce eft étendu, de ces 
% les tendons extenfeurs font faillie féren- 
n-dehors. Au contraire lorfque lan 
uxation eft du côté de l’extenfion , le 
Jouce eff fléchi , & la tête de la pha- 
ange fait éminence en- dehors. Lorf 
que la luxation eft en-dehors , l'ex. 
rémite du pouce eft tournée vers le 
corps ; & elle fe porte du côté des 
autres doigts lorfque la luxation eft 
n-dedans , c'eft à-dire du côté du 
corps. Les luxations dé la feconde 
halange du pouce , & celles des pré: 
nieres phalanges des autres doigts, 
nt à peu-près lés mêmes fignes & 
ont d’ailleurs plus faciles à connot- 
re ; parce que les articulations font 
noins couvertes de müfcles. A l’é- 
ard des luxations qui arrivent aux 
halanges ; jointes par charnieres , el- 
es fonr fi faciles à connoître à la vûe 
X au toucher que perfonne ne peut 
y méprendre. 

Il n'y à rien de particulier à dire 
les caufes de ces luxations , telles que 
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les chûtes , fes coups, les efforts , en 
fin les contorfions que les doigts pri 
ou engagés dans quelque corps fofii 
de , peuvent fouffrir. 


Du pronoftic de la cure de la luxatioo 


des doigts. 


Quelle  Silespremieres phalanges fe Iuxert 
pt plus aifément , on les replace auil 
doigts LL DATE plus de facilité que les autres: 
font plus Cependant la premiere phalange di 
dif ciles pouce , ne fe réduit pas fans quelqu 
aréduire beine , parce que couverte pariil 
__ thénar, l’antithénar & ladduéteur @d 
Tindez, il eft difficile de la faïfir affee 
fermement pour faire les extenfions: 
& vaincre la réfifrance de ces différen 
muicles. Il eft auffi difhcile de man 
tenir cette fuxation réduite , 
même que celle des autres phalanga 
articulées par genou. Enfin les, der 
nieres phalanges donnent fi peu di 
prife , qu’on a beaucoup de peine 
les réduire. 
Applica- Les extenfions & la réduction étan 
ap # faites on applique autour de lartt 
défie culation , deux petites comprefiti 
la réduc. croifées À , trempées dans l’eau-dû 
tion des yie ; puis avec la bande B , on fæ 
doigts. une efpece de fpica pour la luxatia 
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def phalanges du pouce, ou celles des 
premieres phalanges des autresdoigts 
on ne fait qu'un bandage circulaire 
pour les autres phalanges. On met 
dans la main une pélote C, fur la- 
quelle on place les doigts dans une 
flexion moyenne ; on recouvre & on 
enveloppe la main d’unecompreffeD, 
& d'une bande E ; puis on fait l’é- 
charpe F, à l'ordinaire. La cure fe 
continue comme celle des autres lu- 
Xations. 


Strutu- 


re de 


larticula 
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CHAPITRE XI 


DE LA LUXATION DE LA CUISSE:, 


F ’Articulation de l'os de la cuiffe 
avec les os des hanches , fe fait: 


tion dela par genou. La tête du fémur eft très-: 


euifle, 


srofle & la cavité de lifchion fort: 
profonde. Elles font l'une & l'autre: 
revêtues d’un cartilage poli, excepté! 
cependant aux endroits où il n'y ai 
point de frottement ; c'eft-à-dire aux& 
attaches d'un ligament qui fe trouve? 
dans l'intérieur de l’article , & quil 
s'infere à la tête du fémur , un peu 
au-deflous du milieu , & prend ori-- 
gine de la partie excentrale , & infé-- 
rieure de la cavité cotiloyde , où fe: 
trouve un enfoncement pour loger! 
les glandes fynoviales. Des rebords: 
cartilagineux s’élevent à la circonfé-1 
rence de la boëte de l’ifchion , oùi 
s'attache auffi un ligament capfulaires 
très-fort , qui fe termine au cou dui 
fémur. La cavité cotiloyde eft pluss 
profonde en haut & en arriere qu'en 
bas & en-devant. Elle a, par fai 
partie inférieure , une échancruree 


fermée par un ligament fous lequel] 


pañlentt 
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_ pañent les vaifleaux qui portent [a 
nourriture au ligament intérieur con- 
au fous le nom de ligamentrond, aux 
_ autres parties de l’article. Au-deflous 
& à côté de cette échancrure fe 
trouve en-devant, ou en-dedans le 
grand trou ovale qui eft bouché par 
un ligament & par les deux mufcles 
obturateurs. Fi PS PRE 
Les mufcles qui meuvent cette Mufcles 
Jointure font de tous les plus forts ; qui font 
particuliérement les fefiers qui por- mou- 
tent la cuifle en arriere & en-dehors. ee la 
Le triceps qui la tire en-dedans eh 
aufi fort confidérable , & file pfoas 
l'iliaque & le pectineus n'ont pas 
tant de force en apparence, on peut 
regarder leur fituation & leur pafa- 
ge fur l'os pubis, comme une efpece 
de fupplément, au moyen duquel ils 
_plient Ja cuiffe avec beaucoup de vi- 
 gueur. Les mufcles quarrés , pirifor. 
mes, obturateurs & jumeaux, ont 
*auffi beaucoup de force , non-feule- 
ment parce qu'ils font avantageufe- 
ment Îitués, mais encore parce que 
‘leur mafle charnue forme plufieurs 
mufcles qui font courts. 
 Detoutes les jon@ions par genou, 
celle de la cuiffe fe luxe le plus dif, 


Tomel, * 


ÿ 


| 
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“ti cilement. . 0 La tête du fémur eft. 
Le Le très- Dont & ER cavité de l'ifchion 
Fe ne efttrès-profonde. 2°. I] n'ya point de 
eft celui jointures qui foient couvertes d'un 
quife auf grand nombre de mufcles ;; ni 
Wuxe le de mufcles auffi forts que ceux qui 
ph GE défendent l'articulation de la cuil 
fie. défendent larticulation de la cuifle ,. 
ment , & & réfiftent aux efforts stul feroient. 
pour. capables de la luxer. 3°. La capfule 
401 Jijgamenteufe qui eft tres-forte, & 
‘qui tient même de la nature du car- 
tilagé , embrafle exactement la tête 
jufques däns fa partie étroite, c'eft-à- 
dire jufques au-deffous de l'axe decet- 
te tête du coté qui regarde le cou ; ce 
qui , comime on le fent aflez ; affermic 
beaucoup l'articulation, & rend la lu-. 
xation extremément difficile. 4°.Leli-. 


gamenñtronds oppofec al Re 


de l'os , non à Ja vérité dans tous les. if 


fens, parce qu’il n’eft pas attaché pré- 
cifement dansle plus profond de laca- 
vité , ni au milieu de la têre , mais du. 
moins , Comme on va le fu obfer- 
ver , réfifte-t-il à plufieurs efpeces de 
luxations. 5°. Enfin, par cela feul que 
la cuifle n’a pas un mouvementiilibre :\ 


ni fi étendu que le bras, celui-ci, com- « 


me nous l'avons dit plus d’une fois; 
doit fe luxer plus aifement; parce que 


r 
. 
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és articulations dont le mouvement 
et plus grand & plus facile , font à 
proportion moins ferrées que les 
autres. % 
Des différentes efpeces de luxations de 

la cuifle. 

PLa cuiffé fe luxe en-haut & en-de- La Iuxxs 
dans , en-haut & en-dehors , en-bas . de 
& én dedans , en-bas & en- SRG: . nu 
* La luxation enr bas & en-dedans eft en. ge. 
la plus facile. 1°. Parce que {a cavité dans, eff 
de l’ifchion eft moins creufe de ce co-la plus 

acile de : 
fé-là, & qu il s’y trouve une échan- tébtehs 
rure , Qui n'étant formée que par un & pout= 
igament > laiffe, pour ainfi dire, une quoi. 
preche qui facilite la fortie de l'os de 
a cuifle dn côté du trou ovalaire. 2°. 
seligament rond fe trouvant plus pro- 
he du bord de la cavité; du côté in. 
erne , la tête de los peut s'éloigner 
lus e ce côté que des autres D fans 
ue le ligament s'y oppofe. 3°. Les 
aufcles qui poutroient s RTE à la 
xationen-bas &en-dedans, font les 
1oins capables de réfifter ; de forte 
ue pour luxer? o$ de ce côté , les ef- 


F4 


pie des raifons contraires la lu- Les Iné 
tion don arriver plus rarement en- *ations 


en-haut 
aut. 1°. Les bords de la “are Ont Gt plus 


220 Traité 
difici- plus élevés. 2°. L’os nepeut être lusx 


ea & de ce côté, que le ligament rond m 
Lio foit rompu, & que , par conféquenmi 


leffort ne foit très-violent ; car s’ 
étoit médiocre, ce ligament capabil 
d’une certaine réfiftance pourroitenr 
pêcher l'éloignement de la tête 
los. 3°. Enfin les mufcles les plu 
puiflans s'oppofent à cette luxation 
sue La luxation en-haut & en-dehon 
haut &etencore plus difficile, que la luxc 
ende- tion en-haut & en-dedans. 1°. Parc 
hors que l'élévation du bord de la cavité: 
care se eft plus confidérable en-dehors, il 
core plus F0rme même un rempart prefque ir 
difiicile- vincible. 2°. Parce que trois mufcld 
ment, & des plus forts , le grand ; le moyes 
Fi à le petit feffier font de ce côté , 
T° l'égard de la tête du fémur, ce qu 
le deltoïde fait par en-haut , à Ÿ 
gard de celle de l’humerus. il 
Laluxa. La luxation en-bas & en arriere @ 
tion en- [a plus difficile de toutes ; parce qu 


L 


Re les mufcles tendent toujours à tirer: 

paroi  Cuille en-haut & en-dehors ; & qu 

impof. d'ailleurs le rebord de la cavité m 

ble, & point de breche de ce côté-là , com 

er me il y en a une en-dedans. Je pen 

| même qu'il n’y a point d’autres luxe: 
tions en-bas , que celles qui fe fon 
5 , 
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en-dedans ; & il me femble impof- 
fible que la tête du fémur refte fixée 
fur l'os ifchion , de façon à réfifter 
à la contraétion des mufcles qui ti- 
renten-haut, comme elle y réfifte : 
dorfque, jettée en-dedans » elle s’en- 
gage & fe loge dans le trou ovalaire, 


Des fignes de la luxation de La cuif]e. 


Les fignes qui font connoître QUE Sion 
la cuiffe eft luxée en-haut & en-de- de la Iu- 
dans , font 1°. La tumeur que la tête xarion 
du fémur forme fur le pubis. Le Pate 

6 £ en-de- 
2°. La cuifleeft plus courte, parce ans 
que Ja tête du fumur eft montée au- 
deffus de la cavité de l'ifchion. 
3°. Le grand trochanter & le pli 
e la feffe font par la même raifon , 
ehauflés : la feffe eft de plus appla- 
le ; parce que l'os de la cuifle ; 
orté en-devant , en foutient moins 
a rondeur , & que les mufcles 
qui s'attachent poftérieurement au 
rand trochanter , font un peu tirés. 
4°. Le genou & lé pied font un 
eu tournés en-dehors ; Parce que 
S obturateurs font tendus. 
5°. La cuifle eft un peu étendue É 
ù portée en-arriere, parce que les 
ufcles feffiers font en contraction Fe 
K ii 
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- & que le pfoas , liliaque.& Je peét 
neus font relâchés, { 
6°. La cuifle ne veut être fléchiéé 
fans de grandes douleurs; parce qu'aà 
lors les mufcles falfiess font. trop 
tendus, & auffi à caufe de la comm 
preffion que fouffrent les parties fun 
lefquelles appuye la tête du fémutr 
7°. La cuite & toute l’extrémittl 
inférieure fe gonfle , &t s'engourdii 
parce que les troncs des veines, d'art 
teres & des nerfs qui s’y diftribuentt 
font comprimés par la tête de loss 
Le fcrotum fe tuméfie auffi , tant paal 
une fuite de gonflement des partie 
voifines , que par la gêne que fouft: 
frent les vaiffeaux fpermatiques. 
Signes Lorfque la luxation eff en-haut 8x 
que la en-dehors, on le connoît 1°. par l’és 
cuife eft minence ou la bofle que fait en cea 
a de endroit l'os déplacé. 
PATTERN . La cuifle eft plus courte > Sù 
hors, le DE de la fefle eft plus haut, parce 
qe los de la cuifle eft remonté, | 
9, La cuiffe , la jambe & le piecd 
font tournés en- dedans » Parce quéé 
les mufcles fefliers font relâchés, 88 
que le triceps elt en contraction. 
4°. La cuiffe ne peut être portégé 
en- HEC fans douleur; parce qu'è ‘ax 
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lors on étend trop le triceps', & on 
_ foulage en portant la cuiffe en-de- 
dans , parce qu’on relâche ce mufcle. 

5°. Le bout du pied appuye à 
“terre, parce que lacuiffe érant racour- 
cié, lé malade tâche de fuppléer au dé- 
faut de longueur en étendant le pied, 

6°, L'on fent depuis le pubis juf 
qu'a la partie moyenne de la cuifie, 
une efpece de corde tendue ; ce qui 
: n'eft autre chofe que les différentes 
! -rètes du triceps, qui font réellement 

dans une grande tenfion, si 

Les fignes de la luxation en-bas & Signes 
en-dedans ; font 1°. Une tumeur de la lu 
-qu'on trouve au-deflous de Paîne ; . & 
ce qui eft formée par la têre du fé- de. 
mur, placée fur le trou ovalaire , dans, 
qui fait une efpece de cavité dans la-. 
quelle los de la cuiffe jetté en-de- 
dans, eft plus difpofé à fe loger, 
qu'en tout autre endroit. 

2°. La cuifle malade eft plus lon- 
gue que la faine | parce que le trou 
ovalaire fur lequel appuye la tête de 
los eft plus bas que la cavité de if 
- «Chion. ane 7 

3°. Le pli de la fefle eft par la 
même raifon , plus bas du côté luxé 
que de l’autre ; la feffe paroït de 

K iv 
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plus creufe , ou du moins applatie ; 
tant parce que le grand trochanter 
qui fuit le déplacement de là tête du 
fémur, eft jetté en-devant, & ne 
fait plus en-dehors fon éminence na- 
turelle, que parce que , par léloi- 
gnement du grand trochanter , les 
mufcles de la fefle font étendus, & 
par conféquent applatis. 

4°. Le pied & le genou font tour- 
nés en-dehors ; parce que la cuiffe 
luxée en-dedans , eft tirée du côté 
oppofé par les mufcles fefiers. 

5°. Lacuifle ne peutêtre portée en- 
dedans fans douleur ; parce qu’alors 
on force les mufcles feffiers qui font 
tendus & en contraction : d’ailleurs 
la tête du fémur appuye rudement fur 
le mufcle obturateur externe ; ce qui 
le meurtrit & augmente la douleur. 

6°. Quand on met le malade de- 
bout, l'extrémité inférieure du côté 
luxé , étant plus longue que celle du 
côté oppofé , ne peut lui devenir 
égale que par la flexion du genou; 
& file malade veut étendre la jambe, 
il faut qu'il la porte en-devant, ou 
Ja jette à côté. 

7°. Le malade marche , pour ainfi 
dire , en fauchant ; & cela parce que 
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la cuifle faine ne peut foutenir le 
corps affez élevé, pour que l’extrémi- 
té luxée ceffe de toucher à terre si 
que la jambe étendue puifle être por- 
tée, direétement en-avant ; ce qui 
feroit néceffaire pour rendre la 
progreffion facile. Le malade eft donc 
obligé de jetter en-dehors la cuiffe 
luxée , en faifant décrire un demi- 
cercle au pied , pour le pañer aifé. 
ment devant l’autre. 

8”. Le malade appuye la plante du 
pied, tout-à la fois & en même. tems, 
depuis les orteils jufqu'au talon ; 
parce que toute l'extrémité inférieure 
déja trop longue , la deviendroit en- 
core davantage, fi le bout du pied ; 
ou le talon , pofoit d'abord à terre. 

L'eft pour cette raifon que ceux qui 

ont une paralyfie des fléchifleurs du 

ied marchent encore plus difficile- 

nent , parce que , pour pofer à plat 

eur pied qui perd & traîne à terre : 

ls font obligés de jetter beaucoup la 

ambe en dehors, | 

Du pronoflic de la luxation de La cuiffe. Fs Inxa. 

Toutes les luxations de la cuiffe porte 

ont dangereufes , mais toutes n’ont moins 

as le même danger. La moins fécheufe 

acheufe eft celle qui fe fait en-bas Fes 
ia : Kv | 
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& dans laquelle la tête de los eff: 
_ Jogée fur le trou ovalaire, elle eft. 
ee sa " cependant quelquefois plus difficile à 
marcher réduire que les autres ; mais lors: 
quoi même qu'on a püen faire la réduc-. 
qu’elle tion , le malade fouvent ne laïfle pas: 
ne foit ARE 
SUR de marcher; & au contraire il lui eft: 
xéduite, prefque toujours impoffible de fe fou-- 
tenir fur fa cuifle, lorfqu’on n’a pointt 
réduit les autres luxations. Quandi 
j'avance que le malade peut marcher», 
dans le eas où la tête du fémur eftt 
placée fur le trou ovalaire, je ne diss 
pas que ce foit d’abord, niavec au— 
tant de facilité que fi Pos étoit danss 
{a cavité naturelle ; en effet le malades 
boëte néceflairement ,; & à trous less 
accidens d’une cuifle luxée ; excepté 
cependant la douleur qui ceffe apréss 
Pour. LU certain temps, 
our- ts 7 . | 
end! in et facilité de marcher vient de cee 
fuxarion que l'os de la cuifle s’'accommode fil 
fur le bien au trou ovalaire , que par fuc-- 
<a Li ceffon de tems, if sy meut prefques 
& tafaci, auf aifément qu'ik fe mouvoit dans 
lité de la cavité de Fifchion. On a même vil 
marcher. quelquefois qu'il s'étoit formé au 
environs du trouovalaire, des rebordis 
auffi fermes & aufñi élevés , que ceux 
de la cavité coriloïde ; & ceci juiftifiue 
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ce que j'ai dit dans le premier chapi- 
tre , au fujet de la luxation compli- 
quée de fraëture , lorfque j'ai propofé 
de faire la réduétion de Pos luxé 
après l’affermiflement du cal & fa 
parfaite confolidation de l'endroit de 
la fradure, Si la tête du fémur peut 
fe former une cavité proportionnée à 


fa figure dans un lieu où elle n’a ja- 


mais été, & où elle doitêtre confidé- 
rée comme un corps étranger, à plus 


forte raifon un os pourroit-il fe re- 


placer dans unecavité qu’il a déja ha- 

bitée , & dont, pendant lefpace de 

quelques mois, la figure naturelle ne 

peut avoir confidérablement changé. 
 Lorfque la cuiffeeft Iuxée en-haur, Les tu 

la guérifon eft difficile & incertaine , *ations 

Le , Niue .” en-haut, 
quoique la réduction aît été bien fai- 


ge fur-tout, 
te ;ce qui vient de ce que le ligament celles 


_ rond fouffre néceffairement rupture qni fe 


dans ces fortes de luxations, & de ce je ette 
que fa réunion ne s'en fait pas ob is ts 
Jours ; quelque précaution qu'on fâcheu- 
prenne pour la procurer : laplusfes, & 
dangereufe de toutes les luxations de POUr- 
la cuifle , eft celle qui fe fait fur l'os 12 
pubis ; parce que la tête du fémur 
comprimant les vaifleaux craraux , it 


€n arrive de grand accidens comme 
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on l’a dit en rapportant les fignes.. 
SO Lorfque la luxation arrive long- 
tions  emsaprès une chûte fur le grand 
qui arri. trochanter , on ne doit point dans ce 
vent cas en efpérer la guérifon. Je n’en 
dirai pas ici davantage de cette efpe- 
ce de luxation ; dont aucun auteur , 
chûte: que je fache , n’a encore écrit: . 
celles-là mais comme il me paroït important 
font in- Ge la traiter à fond , j'en ferai un 
Curables. ÿ Æ 
article féparé à la fin de ce chapitre. 
De la cure de La luxation de la cuiffe. 
Moyens Pour réduire la cuifle luxée , en 
pour ré- quelque endroit que la tête du fémur 
duire la foit placé , il faut toujours faire l’ex- 
Cuillé  tenfion & la contre-extenfion; puis 
conduire l’os en fa place. Pour exé- 
cuter ces opérations, on ne fe fert 
pas d'un auñi grand nombre de 
moyens qu’à la luxation du bras. Les. 
feuls qu’on employe pour la réduc- 
tion de la cuifle , font les mains , les 
lags & les moufles fimples, aux- 
quels j’ajouterai la machine que j'äi 
ci-deffus décrite. | 
Les Les mains font ici moins fufffan- 
mains tes qu'ailleurs , non-feulement parce 
AL que les parties étant beaucoup plus 
fantes, £rofles, ne peuvent être fermement 
{ailes par les mains des aides, mais 


Efpeces 
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‘encore parce que les mufcles de la 
cuifle étant confidérablement plus 
forts, il eft néceflaire que la force 
des extenfions foit auffi beaucoup 
plus grande , pour vaincre leur réfif- 
tance, & rapprocher aflez l'os luxé, 
pour le mettre au niveau de la cavité 
dans laquelle on doit le replacer. 

À l'égard des lags, lun fert à faire Maniere 
l'extenfion , & on l’applique à la par- de poter 
tie inférieure de la cuite , immédia- les lagse 
tement au-deffus des condiles du fé- 
mur. L'autre eft un laq non ferré, 
avec lequel on retient le corps, & 
qui doit être placé dans l’aine . de 
façon qu’un des chefs pafle fous fefle, 

& l’autre fur le côté du ventre. On 
réunit ces deux chefs à quatre doigts 
au-deffus de la crête des os desifles ; 
& on fait en cet endroit, tirer le laq 
par quelqu'un de fort , ou bien l'on 
pañle dans lanfe, un autre lien ca- 
pable de réfifter , & qu’on arrête à 
un point fixe. On peut ainfi au 
moyen des laqs, faire les extenfions, 
ou avec les mains , ou en fe fervant 
des moufles. | 
| Soir qu'on tente de réduire la cuif-., Situa- 
| fe par cette manœuvre , foit qu'on See 
_ fafle ufage de ma machine, il faut doit 
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donner obferver trois chofes. Premiéremem 
#4 M- Je malade doit être couché fur k 
FAURE Ca oppofé à la luxation ; en feconc 
lieu il faut que la jambe foit fléchie.. 
enfin, le Chirurgien toujours atten: 
tif au produit des extenfions , doi 
donner à propos , les différens tours 
de mains néceliaires, felon les ef! 
peces de luxations. 
Com- Pour fe fervir de la machine pro-- 
re 1, POfée; larchoutant ne doit point étree 
Pen ‘ fendu, ou du moins il ne faut pas ques 
tion de la cuifle foit comme le bras , pailéee 
la cuiffe dans la fente de ce laq : il fufit 
SES 1, d'une des bandes qui font la bou-- 
machine tOnniere , appuye folidement par fom 
nouvelle, milieu , fur la tubérolité de Pifchion;;: 
de façon que les deux extrémités, oùi 
font les gaines dans lefquelles doi-- 
vent entrer les bouts des branches de: 
la machine, pañent l’une par-devantt 
& l’autre par derriere : la machine: 
fera ainfi placée entre les deux cuif- 
fes. On attachera le lag de la cuille ; 
au cordon de }a moufle mobile CE +. 
on procédera du refte ; comme il a: 
été expliqué fort au long , au fujet: 
de la réduétion du bras. 
Mouve. Si la cuille eft luxée en-haut & en- 
ment. dedans, c’eft-à-dire fur los pubis le: 
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_ boutinférieur de la machine doit être qu’on 


porté un peu en-arriere , quand on “oitdon- 
commence l'extenfion ; & il faut le": le 
rapprocher en-devant, quand on croit ou £x. 
que l’extenfion eft fufhfante. Au con- ciliter 
traire , fi la cuifle eft luxee en haut fa réduc- 
& en-dehors, il faudra, en commen- 4e des 
çant l'extenfion , porter le bout de la be en 
machine en-devant & le repouiler en haut. 
arriere, lorfque les mufcles paroi- 

tront fuffifamment allongé. Le Chi- 
rurgien agira en même tems de fes 


mains , pour conduire la tête de Pos, 


_& la déterminer à rentrer dans fa 


boëte. Si pour les extenfions on fuit 
la méthode ordinaire, il faut de mè- 
me faciliter la rédu@tion, en faifant 
faire à la cuifle des mouvements fem- 
blables à ceux qu’on lui donne, lorf- 
qu’on porte l'extrémité de la machi- 
ne , foit en-devant , foit en-arriere. 

Il eft fouvent fort difficile , comme  poys. 
où la déja dit, de réduire la cuifle quoi a 
luxée en-bas & en-dedans, fur le trou luxation 
ovalaire. Lesextenfionscependantne 7° 
doivent être que très-legeres ; c’eft- syataire | 
à dire qu’il ne faut pas allonger con- eft difi- 
fidérablement le membre ; ‘puifque-cile à ré- 
loin d’être racourci, il eft au contraire "7 
trop long: mais quoiqu'il s’agiile feu 
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Jement de dégager un peu la tête de 
l'os, ce n’eft qu'avec beaucoup de 
peine qu'on peut faire cette extenfion; 
parce que les mufcles les plus forts 
font tendus , & qu'ils le font même 
‘prefque tous, l'os appuyant fur un en. 
droit plus bas que fa cavité naturelle. 
L'extenfion doit durer jufqu’à ce que 
la tête de l'os ait été ramenée vis-à-vis 
la cavité cotiloïde ; parce que, fiavant 
que l'os y fût parvenu , on cefloit de 
réfifter à la contraétion des mufcles, 
ilarriveroit de nouveau que par cette 
même contraction la tête du fémur 
feroit appuyée fortement vers le bord 
de la cavité, & ne pouvoit fe glifier 
dedans : de forte qu’on feroit obligé 

de recommencer les extenfions. 
Pour faire cette réduction, les lags 
4 étantdifpofés, comme pourles autres 
luxations, on prend une ferviette , 


enbas dont on noue enfemble deux angles 


pour en former une anfe, dans la- 
quelle on paîle la cuiffe jufqu’a laine. 
Le Chirurgien pendant les exten- 
fions , fait tirer en-dehors cette fer- 


_« viette, & en même-tems il pefe {ur 


le condile externe du fémur, qu’il por. 
te en-dedans. Par cette manœuvre il 
dégage la tête de l'os, du trou ordi 
naire , &t le replace dans fa cavité. 
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 … Pour réduire avec facilité la cuifle Cette 
‘uxéeen-bas & en-dedans, j'ai ajouté réduc- 
aux branches de la machine, deux us er 
peces de croiffans A ,B, dont luncik au 
appuye fur l'os desifles, & l’autre fur moyen 
la partie moyenne de la cuifle: Je paf-de deux 
fe de même une ferviete dans laine, Sur 
jen attache l’anfe au cordon de la ;ixbran. 
moufle mobile, & je tourne la ma- ches de 
‘nivelle, Par-là , je fais trois efforts la ma- 
différens : le croiïffant fupérieur arc ishine- 
_boute contre l'os de la hanche ; l’in- 
_férieur pouffe le bas de la cuiffe en- 


dedans ; la ferviette tire le haut du 
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fémur en-dehors, & par le concon 
de ces trois mouvemens, {a rédu 
tion fe fait prefque roujours fa 
peine , & fans qu'il foit néceflaii 
de faire d’autres extenfions: 

Manie. SiJje n’ai point donné des figrn 
re de ré- pour diftinguer la luxation en-bas | 
duire la en-dehors ; c’eft parce que je ne Il 
PAIE Jamais vue, & qu’elle me femble nm 
& en-de- me impoffible , fi ce n’eft dans le cc 
hors, de la paralyfie des mufcles qui pes 

vent tirer en-haut la tête du fému 
Au refte, dans cette fuppoñition , «@ 
fent quels pourroient être les figm 
de cette luxation. Pour en faire | 
réduétion , ïl ne feroit pas befon 
qu'on fit d’extenfions. Il faudroit fe: 
lement que le Chirurgien appuyâtun 
de fes mains fur la partie interne « 
genou, & l’autre fur la partie inff 
rieure & externe de la jambe fléchii 
& qu'il ftune efpece de bafcule, qn 
retourneroit la tête de l'os, & la con 
duiroit dans fa cavité; mais cette ri 
duétion feroit peu avantageufe , 
l’on ne remédioit à la paralyfie, puiil 
que tantqu'elle fubfifteroit, l'os poui 
roit aifément fortir de fa cavité. 
Manuel Suppofé que la luxation fût im 


.0ù 220 MINE 
buse complette, ce quenous avons dit étri 
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extrémement difficile , les extenfions tion des 
feroient inutiles ; & fi la tête de l'os ie 
re , tions in- - 
étoit en-dedans fur le bord de la Cavi- oinpler. 
té, il fufroit d'appliquer une maintes de la 
fur la partie interne & fupérieure de cuite. 
la cuifie, pour tirer en-dehors le 
haut du fémur, tandis qu'avec l'autre 
main, on poufferoit en. dedans la par- 
tie inférieure de cet os. Si la tête du 
fémur étoirfurlebord de la cavitéen- 
dehors, on la feroit rentrer , en ap- 
puyant d'une main fur le grand tro- 
chanter , en titant avec l’autre le bas 
de la cuiffe en-dehors. On dirigeroit 
auff la tête de l'os, de haut-en-bas, ou 
de bas en-haut , felon qu’elle feroit 
au-deflus ou-deffons de la cavité. 
Quand la réduétion eft faite , on Appareil 
“applique une comprefle À , pliée enguon  — 
huit doubles & affez longue & large, “Prlique 
- pour entourer toute Particulation de ren ja 
la cuiffe. On fait un fpica avec lation, 
bande B , qui doit avoir quatre tra- 
vers de doigt de large, & cinq aunes 
de long. Avec la comprefle C , fou- 
tenue par Ja bande D, on recouvre 
l'endroit où ont été pofés les lags ; 
& ‘on trempe tout l'appareil dans de 
J'eau-de-vie aromatique. Le malade 
garde le lit; on lui fait obferver la 
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diette, & on le feigne proportionnel: 
lement aux accidens. Les luxations 
Les lu- en-haut exigent qu’on applique des 
#ations appareils plus ferrés . & qu'on faffe 


gran garder le repos beaucoup plus exac- 


dent des tement qu'après les autres luxations, 
bauda. & cela à caufe de la rupture du li- 
ges PUS cament rond, dont la réunion fe 
fait difficilement, & demande un 
tems confidérable. 


exaûts, 
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De là uratior de la hui qui  fuccede 
aux chüûtes fur le grand trochanter. 


E efpece de luxation dont il s agit, Efpece 
quoique très-fréquente , femble être Fa 
peu connue. Les chûtes ne la produi-}, cuifre 
{ent point d’abord , & n’en font que peu conë 
des caufes bioienésn: Souvent donc , AUEs 
après s'être fufifamment afluré qu’au 
moment de la chûte, il y a eu aucun 
déplacement, fi  quolus tems aprés, 

Ja cuifle vient à fe luxer , il arrive 
qu'alors: ceux qui ne font point pré- 
venus de la poñlibilité de cette Iuxa- 
tion , ne s’en apperçoiveñt point ou 
du moins ne la reconoiffent que lorf- 
qu’il n'eft plus tems d’y remédier. 
C'eit pour y avoir été trompé moi- 
même , & après avoir réflechi, fur 
les caufes dé mon erreur que je 
donne mes obfervations à ce füujet. 

Lorfque dans une chûte le grand Cave 
trochanter et frappé , la tête du fé- de cette 
mur eft violemment pouflée contre luxation, 
les parois de la cavité cotiloïde ; .& 
comme elle remplit exatement cette 
cavité , les cartilages, les glandes de 
la finovie & le ligament de l’intérieur 
de l’article doivent foufrir une forte 
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contufion ,qui fera fuivie d'obftru&ionr: 
d'inflammation &t de dépot. La fÿno- 
vie fur-tout s’amaflera dans la cavité 
de l'articulation , la capfule ou tuni- 
que ligamenteufe en fera diftendue , 
à la tête de l’os peu-à- -peu chaïtée aù 
dehors, fera enfin entiérement luxée. 
Eafyno- La fnovie s’épanchant continuel- 
vie en Jement dans l’article , s'y épanchant 
HR même alors plus que dans l’état na- 
Particle, turel ; Ët n'étant pas difipée par les 
chalfe la mouvemens de la partie , on ne doit 
tête du 5oint être furpris qu’elle s'accumule, 
Hits qu'elle remplie la cavité au point 
de chaffer la tête de l'os ; ce qu’elle 
fera avec d'autant plus de facilité, 
que relachant leslisamens, ellele met 
hors d’état de réfifter ,non:-feulement 
à la force avec laquelle elle poufle 
l'os hors de fa boëtè; mais encore aux! 
efforts qué font les mufcles pourtirer 
en-haut latête du fémur. La capfule 
ne fera donc pas feule diftendue , le 
ligament fouffrira auffi peu-à-peu un 
allongement qui fera accompagné 
d'uné douleur très-vive, laquelle aug- 
menterà par dégrés,& ne diminueræ 
que quand ce ligament , tout-à-fait 
relâché ou rompu ; aura abandonné: 
la tête de los, à toute la puiflance 
des mufcles qui la tirent en-haut. 


| 
| 
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. On voit.par.ce qui vient d’être dit, 
omment le fémur , fans avoir été 
léplacé dans linftant de la chüûte ,: 
eut fe luxer long-tems après. La 
ête de l'os garde même pendant un 
flez long-rems fa fituation natu- 
£lle. & la cuifle ne commence à 
e racourcir, que quand la tête du 
émur eft chaflée par la fynovie, mais 
)our que la cuifle commence à fe ra- 
ourcir , il n’eft pas néceflaire que la 
ête de l'os foit entiérement fortie.: 
in effet, elle devient plus courte 
eu-à-peu , à mefure que la tête eft 
ouffée en-dehors par la fynovie. 

Cette tête étant de figure fphéri- La cnif. 
ue, & la portion qui eft reçue dans fe com- 
a cavité étant au plus un demi- Mence à 
phere , les mufcles peuvent évidem- Frs 
nent commencer de tirer la cuifle en avant 
aut, pour peu que Ja fynovie éloigne que Ia 
à tête du fond de fa cavité. Si donc tête du 
lors on mefureroit la cuifle de l’en- t'en 
roit où la tête du fémur touche le tiére- 
ord fupérieur de fa cavité , on la ment 
rouveroit déja pluscourte, & plus la {ortie , 
te du fémur fera du. chemin pour et. | 
rtir, plus la cuifle perdra de {a lon- * 
ueur. Lorfque la tête fera entiére- 
ent fortie , fon fommet qui , dans 


18 


340 Traite 

l'état naturel , répondoit au centre: 
ou au milieu de la cavité, fe trouver 
au bord fupérieur de cette cavité , &è 
la cuiffe fera plus courte de la moitii 

du diamètre de la tête du fémur. 
Pour. Si la tête de l'os entiérement chæ 
quoi la fée de fa cavité, n’eft pas d’abordpon 
ve ki tée plus loin par l'aétion des mufcle:: 
die de A Ceft parce que le ligament rond 
cavité ne retient encore; & il eft facile de con 
s’en éloi. cevoir qu’alors les douleurs doiven 
LS. augmenter confidérablement. En e: 
peñ,  fet} tant que quelque portion de | 
tête a pû être retenue par le reboni 
de la cavité , le ligament rond a paa 
tagé avec lui l'effort des mufcles , & 
Ten ne s’eft allongé que peu à-peu man 
douleur latétedufémurayantété entiéremen 
augmen- Chaflée, le ligament fupporte lui fen 
tes l'effort des mufcles , les douleurs di 
viennent infupportables & durent: 
comme on l’a déja dit, jufqu’à ce que : 
rupture du ligament, ou fa relaxatich 
entiere, ait permisaux mufcles d’élo) 
. Quand gner l'os, autant qu'il peut l'être, px 
eft:ce  Jeur plusgrande contraétion. La tê: 
AE du fémur ainfi portée en-haut & en 
fer. dehors, peut fe tourner en-devant,« 
enarriere;mais plusfouvent en-arrie 
& onlereçonnoît par des fignes ray] 
port 
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portés-ci-deffus , pour diftinguer les 
Juxations en-devant , ou en-arriere. 

Cette maladie eft incurable quand Cette 
n'étant pas d’abord connue , on ne Maladie 


6 . eft inçcu 
fait promptement les remedes qui nd 


-conviennent pour la prévenir. J'y aion n’a 
plufieurs fois réuffi par l'ufage de dé-foin de 
fenfifs faits avec les blancs. d'œufs., lapré- 

J'alun en poudre & de l’eau de vie °®# 

aromatique , dont je mouillois des 
comprefles en huit ou dix doubles. Je Moyens 

les appliquois fur toute l'articulation Mi an 

_de Ja cuiïfle ; je les retenois par un # . 

_bandage feulementcontentif; & fans vent 
défaire l'appareil ; je l'humeétois réuf, 
deux ou trois fois par jour, avec 

_cette même liqueur. Je plaçois com- 
modement le malade dans fon lit, & 

li faifoit éviter tous les mouvemens.. 

. capables d’exciter de la douleur. Je 

le faignois le. premier jour deux ou : 
trois fois ; &.les jours fuivans , je 
répétois la faignée plus où moins, 
felon que la douleur le demandoit, & 
que les forces le pouvoient permet- 
tre ; étant néceffaire dene point épar- . 
gner le fang dans cette occafion, fi l’on 

.veut éviter l'engorgement des vaif- 

{eaux , linflammation & le dépôt 

dans l'articulation. Je prefcrivois un 

Tome I, L 
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régime humeétant & rafraichiffant 3, 
enfin jé tirois un grand fecours dui 
fuc épuré des plantes légérementt 
ametes , des anodins & des narcoti 
. ‘ques, fagement adminiftrés. 
suites Les fuites de ces luxations font dif 
s se férentes ;ilyenaqui caufentparaly-- 
a. ie de l'extrémité inférieure : d’autres 
tion con. attirent des dépôts qui fe terminent 4 
fecutive. fuppuration, d’autres enfin n'ont au-- 
cune mauvaife fuite que claudica:- 
tion ; & de celle-là , les unes laiffentt 
une figure fi contrefaite , que le malax 
de ne peut marcher , d’autres laiflenii 
la facilité de marcher : d'abord avecc 
une bequille , puis avec un bâton, orn 
en voit même qui, avec le tems. 
permettent de marcher fans aide. 
Pour- La paralyfie eft caufée par la com 
pairs preffion du nerf fciatique , lorfque K& 
| paraly- TÊTE du fémur y appuye. La maigreui 
fie. & l'exténuation de tout le membre 
un froid prefque continuel , en fon! 
les fuites. 

Caufes Les dépôts viennent de plufieurr 
MES caufes, comme de la compreffion dé: 
+ NE ‘vaifleaux fanguins , de la paralyfi 
vent, même, & fur-tout de la douleur quil 

refferrant & étranglant les vailieau! 


“fanguins & limphatiques ; occafionni 
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: gonflement , dilatation , rupture des 
“vaiffeaux ,; épanchement & conver- 
fion de la matiere épanchée en pus. 
-Cesabcés fe formenten différensen-  Lieuæ 
droits, les uns ont leur foyer dans la “ ils fe 
boëte de l'articulation , quand a fy- "MSA 
-novie fermente , s’aigrit & fuppure 3; 
d’autres fe font dans le lieu où refide 
la tête de l'os luxé. Il y en a qui fe 
. forment dans les interitices des muf- 
cles fefiers ou triceps, & d'autres , 
enfin qui arrivent dans les parties 
éloignées de la jointure , comme au 
-genou , à la jambe , ou au pied. 

J'aiouvert quantité d’abcès decette Ces ab. 
epature , ils font tousdificiles à guérir; Cès font 
mais ceux qui fe forment-dans la ca- ne 
.vité cotiloïde , ou dans le lieu oùs’eft ,: À . ; 
_Jogée la tête du femur, font de tous , ont fous 
. ceux qui fe guériflemt le plus diffici. vent de 
-lement. Ils reftent prefque toujours ren 
-fiftuleux , fi le malade ne meurt pas 7. 

de fievre lente , de dévoyement , ou 
d'une fonte générale de la mafle du 
fang , d’où s'enfuitenflureaux jambes 
& aux cuifles, boufifure du vifage & 
des mains ; puis hydropifie de la poi- 
trine & du bas-ventre. Quelquefois 
Anême les malades ne vivent pas fi 
Aong-temps après l'ouverture de lab 
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“cès ; parce que la pourriture fe mt 
dans la playe, &que la mañie du fan 
‘étant une fois corrompue par’il 
‘longueur de’la maladie ; parles doit 
leurs, la fievre & les infomniess 
alors l'application des médicamern 
les plus convenables , &: les opéra 
‘rions les mieux Concertées , pe 
“nent infruueufes. 

s AL ‘Souvent on trouve les os cariéss 
des ça! re potvôir. y rémedier , foita cauñl 
riesincu. de Ja difficulté qu'il: y auroit à faim 
tables, : Jesopérations néceflaires ,' foit parce 
que les forces du malade ne paris 

nana 5 de les’hazarder: 
Os cars J'aitrouvé ;-dans jéilvérrure d’uu 
Duo “fembläble abcès’, qué'lèsos “étoierr 
‘carnifiés ; je veux dire que latête di 
+ fémur 8€ la cavité de l’Hchion ; élon 
gnéés l'une de l'autre par laluxations 
mais toutes detix dééorivertespar lou 
“verture'de l'abeës's avoient lt mêni 
Confiftänice 8 la méme couleur quel 
! chair. Levolumede ces os étoit conf 
dérableméntaugmenté ; & ils étoieh 
>fifembläblesà la'chaîr qu'ils faignoien 
- au moindre atrouchement, Cette obb 
“ifervation-n'eft pas ‘la fetile quej'aÿt 
de cetteefpece, j'enrapportérai; dam 
Ja fuites plufietirs qui nie fonr pas moihs 


- 
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furprenantes ; ë&t qui-prouvent que fr: 
les chairs s'oflifient , les os peuvent 
auf devenir femp mie aux, Chairs, 

Les ‘abcès qui fe forment dans les 
endroits éloignés de la jointure ; 
n'ont rien de particulier, fi.ce n’eft 
qu'ils fe renouvellent fouvent. 

« Lorfque les luxations, dont il s’a- Ces lus 
gt, n'ont point, une. terminaifon. pe û 
ficheute , elles, laiffént .aux.maladeséis dore 
la liberté de marcher, comme nos douleur 
l'avons dit , mais ils it tourmentés dans les 
de douleurs. que les mañvais temps HER 
produifent.&x font-renaitre : ils font ; temps. 
pour ainfi, dire» dés: :Baromettres : 
vivanss Qui: ARRÂTEENE: la pipes CH: 
lertemps'fec. :oidex ré 

Jai aufñ ryée que dues 
les os fe foudent enfemble parune ef. 
pece de cal , come font: desosfraétu-. 
rés, Ce Mr une-efpece d'énchy-: 
lies difformités qui reftent après... Mau- 
cette luxatian; viennent,,le plus fou- \ 2 
vent, de la aurais ituation que Rte ds 
l'on laifie prendre au malade > à qui difformi- 
il..eft :bien difficile d'en dornertt 
d'autre que -celle -où:il fouffre.le,, 

moins heureux, quand cette fituation.. 
n'atien. de contraire.à, la potition 
arurelle de la partie, 
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COAPANPT EAU ONE 


DE LA LUXATION DE LA RoruLit: 
ET DU TiIBIA. 


UorQuE la jambe foitcompofée 
de deux os; le péroné & le'T'ibiaa, 


celui-ci eft feul articulé avec l’os dee 


la cuifle. Les deux condiles du fémuur 
font reçus dans deux cavités fuperfi- 
cielles caufées dans le tibia , & outres 
les cartilages qui revêtènt ces os à 
lendroit de leur frottement , il y za 
deux cartilages femi-lunaires qui re-- 
leventles bords des cavités du tibia, &t 
les rendent plus profondes. Ces car-- 
tilages font mobiles , & gliflent éga-- 
lement für le femur , & fur le tibia ,, 
auquel ils font particuliérement joints: 
par de fortes expanfions ligamen-. 
teufes. Les ligamens de cette articu-- 
lation font en grand nombre. Outre: 
les latéraux & le capfulaire qu’elle ai 
de commun avec les autres char-. 
nieres , il y a dans l'intérieur de l’arti-. 


‘cle deux ligamens croifés qui font: 


courts & très forts. II y a enfin liga-. 
ment antérieur qui contribue auffi à. 
afférmir l'articulation , & qui attache 

à la tubérofité du tibia , le petit os 

qu'on nomme Ja rotule. 
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Cet os eft articulé par charniere Articus 

avec le femur , & glifle dans l’efpece lation 
de couliffes au fermentles éminences _. de 
antérieures ouprolongemens des con- 
dyles. La rotule n’a d'autre. mouve- 
ment que celui de fe baifler & de fe 
haufler dans la flexion. & l’extenfion. 
de la jambe. Par en bas elle.eft forte- 
ment attachée au tibia par le ligament 
antérieur dont on. vient de-parler.&x 
par en haut , elle donne attache aux 
mufcles extenfeurs de la jambe, auf 
quels , avec le ligament antérieur, 
elle fert comme de. prolongement, 
La capfule qui. joint:le fémur au ti; 
bia , & qui contientla fÿnovie , s'atta- 
che aufli à la circonférence de la-ro- 
tule , laquelle a, par ce-:moyen., une 
articulation commune avec les os de 
la cuifle & de la, jambe, 

L’articulation du genou eftdetpu- Pour. 
tes lescharnieres , celle-qui: fembie la qoi la 
moins fufceptible de. luxation, 1°. er : 

uxe: difs 

Parce que le tibia & le fémur fé tOUr ficiles 
chentparune grande furface. 29, Pare ment 
ce qu'ils font aflujertis par un grand 
nombre de ligamens très-forts. 39; 

parce que les cartilages mitoyens 
amortiflent une grande partie des 
SGAM EEE AE ») & descoupsqui 
pourroient luxer la jambe. 
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Des efpeces différentes €} dès fignes des 


luxations du tibia, & La rotule. ? 


Efpece La luxationcomplette du tibia pa- 
Fee roit autant rare que difficile , mais Ja 
tibia,  JUXationincomplette peut fe faireavec 

plus de facilité, foit en devant ou en 
arriere, foit en-dedans ou en-dehors. 
Dans ce cas , l'extrémité inférieure 
de Ja jambe fera toujours tournée du 
côte oppofé à la luxation ; ce quine 
{eroit pas de même fi laluxation étoit 
complette. Aurefte pour reconnoître 
& diftinguer les luxations de la jam- 
be, on n'a pas befoin d’autres fignes 
que la grande diférmité qu’on trouve 
a l'articulation, & qui manifefte fi fen- 
fiblement à la vue, & au toucher , 
quelle eft l’efpece de déplacement. 

La ro- La rotule étant , cominé-on l'a vu 
tule fuit firtement attachée au tibia , la jam: 
toujours ., % / - 
le dépla- PC ne peut être luxée , que la rotule 
cement ;: ne foit auffi déplacée, & ne fuive le 
du tibia tibia luxé , foit en dedans foit en de- 

hors’, en avant ou en arriere ; dé for- 
te que la rotule fera plus ou moins 
écartée , felon que le tibia fera plus 
ot moins'éloigné, | 

La rotule peur auffi fe luxer indé 


des Maladies des Os. 249 
pendemment du tibia, L oriqu' elleet, Elle 
luxée.en dedans , Ja caviré externe. de PP ; 
la rotule, 6H. cel Île que receyoit le TR e 
condy le. externe du Éémur 9 fe trouve feule. 
fur le condyle ; intefne ; &-au Contfai- 
re , dans la luxation en-dehors,, c'eft 
la cavite interne de la rotule qui re- 
çoit. le. condyle, externe du fémur. Il 
y a des praticiens. qui croient que la 
rotule peut auffi fe luxer. feule, foit 
en haut, foit en bas: : mais il Le 0b- 
ferver qu'elle ne peut fe déplacer en 
ce fens , ou-du moins qu’il n'y aura 
pointalors fimplementinxation com 
me Jorfqu’elle fe jette fur. les LÔTÉSa 
_. En effet comment la rotule :POur- Come 
| ta- # à élle fe luxer en bas fi elle eftre- ment la 
| tenue en haut par les. cine de la rotule 
jambe, &t comment fe luxera t-elleen ‘ee 
haut, file ligament antérieur la re- haur & 
| tient toujours attachée à la tubérofité en bas. 
du tibia? La rotule ne peur donc def. 
cendre , moins. qu {n'y ait rupture 
de l'apanévrofe des extenfeurs de la 
jambe : k n'y être luxée en haur ve < 
moins que.le ligamentqui l'attacheau  *‘* 
tibia : ne foit rompu. Ceux qui croient | 
que: ces deux li ixations peuvent fe 
faire autrement | & ‘qui difent en 
avoir vu ; Ou bien m'ont RAA GARE 

: ; v 
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les ruptures qu’elles fuppofent nécef-- 
fairement ou bien ils ont pris la frac-- 
ture pour la luxation de la rorule. 
Ruptu- Quelqu' ün qui penfoit différem-- 
re du li- ment à ce fujet , & qui vouloit me 
8. convaincre m'appella pour me faire 
rieur de VOir une rotule luxée en haut, je trou-- 
la rotu- vai en effet la rotule remontée d’um 
le. travers de doigts ; mais auffi dans l’exa4- 
men que je fis de la partie, je reconnués 
que le ligament qui attache la rotule 
à la tubérofité du tibia étoit rompu. 
& j'en fis convenir les affiftans. Cettee 
rupture paroîtra fans doute bien fur:- 
prenante,de même que celle des ten-- 
dons d’achille : cependant quoique lac 
poñibilité de lun & de l’autre m’aïit 
été fort conteftée , j'efpere que less 
perfonnesjudicieufes feren dront,fanss 
peine, aux obférvationsque je rappor:- 
te à ce füjér dans le fécond volume. 
Signes Il ne faut pas d’autres fignes de le: 
de la tu- luxation de la rotule, que. Ja cavité 
xation  fenfible que lon trouve a lPendroit! 
mur 1 d'ou elle eftfortie,& l'éminence quel! 
Je fait à Pendroit où elle seit placée: 


Du.pronofhic &.de: laicure. de La luxas 
tion, de la rotule. & duwtibia. 


La luxation de la jambe ne peut être 
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qu'infniment dangereufe ; &t fans LEuxa- 
entrer dans le détail dés raifons de ce LS 
danger , nous renvoyons à ce que Rae 
nous avons dit dans le général, fa- géreufer, 
voir , que plus une articulation eft& ponts 
capable de réffter, & plus la luxation 401 
doit en être fâcheufe. La luxation 
complette du tibia doit prefque tou- 
jours conduire à la néceffité de Pam 
putation ; & lorfqu'on eft affez heu- 
reux pour éviter d'en venir à cette 
extrémité , il n’eft guére poñlible que 
le malade guéritfe fans anchylofe- ; 
parce que les jigamens fe trouvant 
prefque tous rompus, leurs fucs rourz 
riciers s'épanchent & s’épaififient Klle-eft. 
avec la fynovie de l'articulation. Sou- fuvent 
vent même l'anchylofe arrive dans le pen. 
ças de la luxation incomplette , fur- lofe. 
tout, fi l'on ne fait promptement la 
réduétion , ou fi l’on néglige de pren: 
dre toutes les précautions néceffaires 
pour conferver les mouvemens de la 
jointure. En | 
À l'égard de fa luxation de la rotu- . Euxa- 
le, elle eft par elle-même très-peu 1°? a 
dangereufe : cependant elle eft quel- pe x 
quefoisaccompagnée d’accidens aflez dange. 
confidérables , parce que les chûres reute 
où les coups qui en font les caufës , °" ®lle- 
- méme, 
Ly En 
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fonten même-temps des contufions à 

des aponévrofes très-fenfibles. 
Manie- On reduit la rotule luxée en te- 
see : nant le genou autant étendu qu'il peut 
rotule, l'être : en faifant poufler en bas les 
mufcles extenfeurs de la jambe , & 
les ramenant vers leur infertion ; 
enfin en preflant la rotule > avec la 
main , pour la mettre en fa place. : 
Com- . De quelque côté que la jambe foit 
ment on [uxée , on doit faire une extenfion & 
RUE le une contre-extenfion en ligne droite ; 
"  & lorfque’lles font fufifantes > on 
fait la réduction . en embraflant, les 
condyles du fémurd’une main, & l'é- 
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minence du tibia de l’autre , & en 
les pouffant en fens contraires. 
.… L'appareil eft le même pour la lu- Appareil 
xation de la rotule & pour celle du pour la 
tibia. Il n’eftque contentif du remede nn 
dans lequel on le trempe; ainfiaprès 
la réduétion de l’une ou de l'autre, 
on appliquera fimplement la com- 
prefle À , qui aura huit doubles d'é- 
paifleur ,. & avec la bande B, on fera 
des circonvolutions fur la partie , en 
-décrivant alternativement des circu- 
Jaires & des 8 de chiffre , jufqu’a ce 
que la bande foit employée. Elle 
aura trois doigts de large & deux 
aunes de long. Le régime & les reme- 
des généraux doivent être obfervés , 
comme dans les autres luxations. 


| CHAPITRE XII L 


DE LA LUKATION DU PIED. 


*%" Es mouvemens du pied -{e font Struu- 
au moyen de deux articulations. re des 
La premiere formée par l’aftragale ne 
j À ' tions du 
& les os de lajambe.eftune vraie char- bjea, 
niere bornée à la flexion & à l'exten- 
fion. Il eft évident qu’elle ne peut nul- 


lementcontribuer aux mouvemensiar 
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téraux , puifque l’aftragale , non-feu 
lement s'engage quarément entre le 
prolongemens que font fur les côté: 
Je tibia & le péroné : mais encorr 
remplit exactement l’intervale qui {{ 
trouve entre ces prolongemens qu'on 
nomme les malléoles. Les mouve: 
mens latéraux du pied dépendem 
donc de larticulation de l’aftragall 
avec le fcaphoïde & le calcanéum 
& auffi en partie de l'articulation di: 
ce dernier avec le cuboïde. 

Elles  Cesarticulations deftinéesà fouffrii 
PEUR tout le poids ducorps & celui des diff 
férens fardeaux dontil peut être charr 
de liga- gé, ne pouvoient être affermics pañ 
mens. un trop grand nombre de ligamenss 

Quatre principaux fervent à attacher 
le bout inférieur du. péroné au tibis: 
& à empêcher qu'il ne s’en écarte: 
“Trois autres ligamens partent de J:: 
malléole externe & vont s'attacher :! 
l'aftragale & au calcanéum, T rois'auffi 
lient fortement l'aftragale avec la mal! 
léole interne. L aftragale eft enfuites 
: attaché au calcanéum par cinq liga-…. 
mens particuliers. Enfin plufieurs 15: 
gamenstrès-forrs fervent encore à at: 
tacher laftragale au fcaphoïde, & le: 
talcanéumaucuboïde&aufeaphoïde,, 
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Nous obferverons que fur ces différen- 
tes articulations , il ne pañle prefque 
que detendons, non-feulement ceux 
qui fervent aux mouvemens du pied , 
mais encore une grande partie de 
ceux qui font mouvoir les doigts. 


Des différentes efpeces 6 des fignes 
_ de la luxation du pied. 


Après ce qu'on vient de dire des Le pied 
articulations du pied , il n’eft pas dif- fe luxe à 
ficile de concevoir qu’il peutêtre luxé plus d'u» 
en différens endroits. Voyons d’abord r 
{a luxation de laftragale à fa jonction 
avec les os de la jambe. 
| L'aftragale & par conféquent le Efpeces 
pied , peut être Iuxéen-dedans, en-de- & fignes 
hors , en-devant , en-arriere. Ghènd decla lu 
l'aftragale eft luxée en-dedans , la ae 
plante du pied eft rournée en-dehors; uk 
lorfqw’il eft luxé en-dehors , la plante 
du pied eft tournée en- dédahs: Si-la 
luxation eft en-devant, le talon eft 
fortcourt, &le devantdu pied paroît 
long : édfn le talon eft fort long , & 
le pied paroît très-court, lorfque 
l’aftragale eft luxé en arrieres 

Les luxarions en-dedans otren-de- Lesluxe. 
hors , ne font prefque jamais des Iu- no 


les côtés 
œauons fimpièés, l'aftragale ne pou- Qnt 20 


: 
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compa- vant s'échapper fur les côtés qu'il n y: 
gnées ait fracture des malléoles ; ou,rout au. 
ie ‘ moins écartement dupéroné,& allon-. 
dela gement forcé des, ligamens. quil atta-, 
fra@ture chent autibia. Cet écartement du pé2 
des 0$  roné peut arriver dans le cas de Ja lu- 
EE xation en-dedans , comme dans celui 
de la luxation en-dehors: Ordinaire- 
ment dans la luxation en-dehors ily a 
. aupéroné une fraêture plus ou-moins 
éloignée de l’article, & dans la luxa- 
tion en-dedans ; il peut y avoir auf 
fra@ture de tout le corps du tibia; 
mais ce qui arrive le plus fréquem- 
ment , C’eft la fracture de la malléole 
interne, fraëture qui fouventeit ac- 
compagnée du diaftafis du. péroné. 
Luxa-  On,a quelquefois pris pour une lu- 
tion de  xation de tout le pied; la luxation,de 
| ie l’aftragale.& du calçanéum à leur ar- 
du calça- ticulation avec le fcaphoïde & le.cu- 
néum , boïde. Je ne l'ai vu que deux fois ; & 
d'avec le soutes, les deux, avoient été caufées 
ie par} engagement du pied fous la bar- 
cuboïde. re de fer qui fait le pont du ruiffeau 
des portes cocheres. On conçoit aife- 
ment que.le pied étant engagé. &, ré 
: teny.dans. quelque antrave de cette 
wi 2ncir | SE fi le corps eft emporté d’un 
rc eh Fête ou d' yn autre il y aure Iuxation » 
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non de l'articulation de laftragale 
avec la jambe ; mais de l'articulation 
de lPaftragalé & du calcanéum avec le 
fcaphoïde&le cuboïde.Cette maladie 
fe connoit par la feule difformité qui 
indique le côté où les os fe fontlogés. 

L’aftragale eft fi fortement lié au 
calcanéum , qu'il me paroît très-dif- 
ficile qu'il fe fafle de luxation à cette 
jointure. | 


Du pronoflic & de la Cure de la 


luxation du pied. 


Lesluxations de l’aftragale ,en-de+ Luxa. 
vant'ou en-arriere, font moins dan- tions fur 
gereüfes que celles qui fe font fur les les côtés 
côtés ; & parmi ces dernieres,les com- LAC 
plettes fontprefque toujours funeftes, funeftes, 
Celles qui fontaccompagnées de frac: 

_tures ; font cependant fouventmoins  Quel- 
fâcheufes quecelles qui fontcomplet- ue fois 
tes fans fraëture ; parce que ; dans le pe 
cas où il n’y a point defraéture,pref-fes lo: 
que tous les lisamens font rompus. Il qu'il y a 
faut néanmoins fuppofer que les frac- raëtures 
tures foientfimples ;c’eft-a-dire qu’el- 

les ne foient point avec éclats , que 

les pieces fraéturées ne foient point 
confidérablementécartées ,& furtout . 
qu'elles n'aient point fait de playe à la 
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* peau. La luxation accompagnée de 


fradture , eft auffid’autantmoins dan-: 


gereufe , que cette fracture eft plus 
éloignée de l'article. 

nel Bien des Praticiens penfent que la 
luxation complette de l'aftragale ne 


tions ; , AR: ; 
compler.- peut jamais guérir , qu'il ne refte 


tes de ciaudication, outoutau moins diffor-. 


SEA mité à la jointure, J'ai cependant eu 
SN l'avantage de guérir parfaitement plu-: 


bles.  fieurs de ces luxations ; mais lorfque 
Ja luxation complette eft telle qu’il y 
a rupture des tendons, de la plüpart 
des ligamens, & de la peau même , 
dans ces cas je n’ai jamais vû guérir ; 


& alors le feul moyen de fauver la. 
vie du malade, eft de. lui couper: 


promptement la jambe. On peut ce- 
pendant tenter de la conferver., mais 
fi dans les vingt-quatre heures , onne 
voit point une difpofition.favorable , 


il ne faut-pas différer l'amputation ; 


| plus tard , il n’eft plus tems. 
Luxation La luxation de l’aftragale & du cal- 


de la e- Cinéum d'avec le fcaphoïde.& le cu- 
conde ar. 


ticula- 
tion du cidens que la premiere : mais la ré- 


piedbien duétion en eift plus difficile, parce 

moins > . , : 

ficher, don a moins de prife pour faire les 
extenfions. 


| 


| 


boïde , eft fujerte à bien moins d’ac- 
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De quelque efpece que foit fa luxa-  C’eft 
tion du pied., le plus sûr moyen pour Prefque 
réuffir , eft de faire des extenfions fuf- pIRUe 
fifantes ; & c’eftla raifon pour laquel- dexten- 
le je ne me fuis jamais contenté des fion 
mains. Je me fers toujours des laqs , . pe 
& j'aurois eu recours aux machines, Dan 
s'il avoit fallu plus de force. Il eft dans a 
vrai que la luxation qui eft fimple , réduc- 
fort récente & fans fraêture ; n’a pas ° 0 du 
toujours befoin des extenfions fortes 
qu'on peut faire avec les lags ; cepen- 
dant il eft plus sûr de s’en fervir. On 
ne rifque rien d'employer desmoyens 
qui multiplient les forces , puifqu'on 
peut les modérer ; mais n'en avoir 
pas aflez , met en rifque de ne faire. 
qu'une réduction, imparfaite ; dont 
lés fuites font la claudication ou la 
difformité. 

.: On doit attacher un laq à deuxan- Où lon 
fes au-deflus des malléoles, & un au- doit ats 
tre lag à une anfe, qui entoure & me É 
embraîle le piedau-deffus du talon & E: 
du cou de pied. On fait tirer Pun ou 
l’autre laq par quelqu'un de fort ; & 
lorfque les extenfionsfont fufifantes, 
on fait la réduétion , maïs différem- 
ment felon Fefpece de déplacement. pie 

 Sile pied eft luxé en-dehors ; On de re. 


260 Traité- 
duire les embrafle le bas de ia jambe près des 
juxa- chevilles , avec une main ; le pouce: 
Pieds se étant fitué au-deflus de malléole: 
les côres eXterne : avec l’autre main on em- 
braïîle la plante du pied vis-à-vis de 
Ja jambe, & dans le même temsqu’on 
pouffe le bas de la jambe du côté in- 
terne ; On tourne la plante du sex dur 
côté exteine: $ila luxationteft en-de- 
dans, on embfafle de même & lai 
plante du pied & le bas de la jambe: 
mais On tourne la plante du pied du: 
côté interne, & on poufle le bas de 
- Ja jambe. db cÔté ‘externes: 11pit Um 
Manœu-  Lorfque le pied eft luxélen- devant: 
vre polr jf faut avec une main embraflerdle bas: 
Re delajambe par: deflous, àdeuxdoigts 
devanr, Prèsdu talon, puis avec l’autre main, : 
prendre le pied près de lajointure , & 
pouffer dans lemêmetems le éd en: 
arriere, & le bas de lajambeen devant. 
Mañœu- - Au contraire , dans la luxation'en<° 
vre Pour arriere , On empoignera d'une main: 
ES lebasdella jambe, par-devant , près 
arriere. dèdaÿ Jointure : ; & avec l’autre main, 1: 
on empoignera le talon ; ‘puis dans 
les mêmes inftans: > on pouflera le, 
bas de la jambe du côté dutalon ; &:: 
le talon du côté du bout dé tajatibe ÿ 


c'eft-à-dire en-devant. 
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:: Pour appareil ; on mettra d’abord Appareil 
-en‘forme d'étrier:, une comprefle de us 
Ë uxation 
quatre doubles À , donton appliquera 45 Lica, 
‘le milieu en travers fous la plante du € 
pied , & dont enfuite on portera les 
deux bouts ; lun en-dedans & l’autre 
en-dehors de la jambe , jufqu’au mi- 
lieu. Avec urie autre comprefie de huit 
doubles B ; on fera un 8 de chiffre 
rqui , de la plante du pied , viendra 
: croifer fur le devant de l'articulation, 
: puis enveloppera les deux malléoles ; 
‘pour contenir: lé tout; on préndra 
: une bandeC, avec laquelleondécrira. 
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un 8 de chiffre en pañlant du deflus 
du pied fous la plante , & de la plante 
fur le deflus ; on couvrira une malléo. 
le , on pañleraenfuite derriere le pied 
au-deffous du talon ; puis on couvrira 
l’autre malléole ; on reviendra fur le 
pied croifer la bande ; on pañlera de 
nouveau fous la plante du pied, pour 
venir faire un circulaire fur le tarfe 
& le métatarfe; & on recommencera 
les mêmes tours , jufqu’à ce que toute 
la bande foitemployée. On placera le 
pied du malade dans le creux d’un 
oreiller mollet , & on foutiendra la 
couverture du lit avec un archet. Du 
refte on doit s'attacher à prevenir les 
accidens , par le moyen des faignées, 
du regime & des remédes généraux. 
Je ne dirai rien de particulier des 
luxations des orteils du pied, elles ne 
différent point de celles des doigts de 
Ja main. 


2 
CR A PET R EST 


DES ANTORSES. 


Ce que N entend par entorfe tout mou 
gx vement dans lequel une articu- 
qu’en- 


torfes & lation ef forcée , fans cependant que 
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les osfouffrent de déplacement fenli-le rap: 
ble. Cette maladie a tant de rapport Lt 
avec les luxations , que pour traiter 1 PEUR 
en particulier des entorfes , nouSles luxa- 
n’aurons ici que peu de chofes à ajoû- tions. 
ter. En effet les caufes font abfolu- 
ment les mêmes que celles des luxa- 
tions , & elles ne différentque du plus 
au moins. Les fÿmptômes ont auffi 
beaucoup de reffemblance ; & même 
fi l'on en excepte la mauvaife configu- 
ration qui eft la fuite néceffaire du dé- 
placement des os , on verra que les 
autres fymptômes des luxations, c’eft 
à- dire ceux qui dépendent des exten- 
‘ions violentes & desruptures plus où 
moins confidérables des ligamens , 
des mufcles , des tendons; onverra, 
dis-je , que ces fymptômes doivent 
être communs aux entorfes, puifque 
les mouvemens des articulations , ne 
peuvent être portés au delà des bornes 
que la nature leur a prefcrites , fans 
que les liens deftinés à borner ces mou- 
vemens , ne foientforcémentallongés 
ou rompus. Îl faut donc appliqueraux 
entorfes la plüpart des chofes que 
nous avons dites jufqu’ici au fujet des 
fignes , du pronofticdes luxations dif- 
“férenres, & des moyens de remédier 
“aux accidens qui peuvent y furvenir, 
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Du pronofhice des Entorfes. 


Quelles Les articulations qui ont un grandi 
entorfes nombre deligamens capables de s’op+- 
US pofer aux luxations , fontplus fujettess 
Les. aux entorfes que les autres ; & ces: 

entorfes font d'autant plus fâcheufess 

que les ligamens ont plus fouffert ;, 

& qu'ila fallu un plus grand effortt 

pour vaincre leur réfiftance. Les en-- 

torfes quoiqu’en général moins dan-- 
gereufes que les luxations , peuventt 

donc être accompagnées d’accidenss 
._très-graves. Celles de l’épine eft fur-- 
mie pe tout à craindre ; parce qu'outre less 
danger ‘fimptômes qui naïffent de lexten-- 
de l’en. fion & de la rupture des ligamens, la: 
torfe de comprefion des nerfs & de la moëlle: 
Fépine. qe :l’épine , peut avoir fouvent dess 

-funeftes fuites... | né 

Pronoc. Lesentorfes du poignet & du piedi 
tic des-font auf quelquefois fort dangereu-- 
entorfes fes, & la.guérifon en eft longue &: 
Et ave difficile , non-feulement parce que: 
du piede ces. articulations font munies d’uni 

-grand nombre de ligamens , mais en-- 
core parce qu’elles font recouvertes: 
de plufieurs tendons , qui de même: 
que. leurs gaines ne peuvent être: 
violemment étendus ; qu'il ne s'en-. 

fuive: 
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fuive de vives douleurs, & unein- : .- 
flammation proportionnée à la fenfi- | 
bilité des parties affectées.La fynovie 
s'amaffant enfuite dans les gaines des 
tendons , augmente-encore de beau- 
coup les “douleurs ,-tant par la com- 
preffion de ces tendons, que par la 
diftenfion & l'écartement de leurs 
gaines. Les environs de {a jointure 
font durs & gonflés à caufe de l’in- 
flammation. des ligamens, des ten- 
dons & des gaines , fur-tout.en con- 
féquence de l’amas de la fynovie, qui 
rompant les gaines , s’épanche dans 
tout le voilinage de l'articulation, & 
forme même des tumeurs, auxquelles 
on trouve une DRE fenfible. 
Enfin il furvient des abcès pr: LOIC DAT . ie ft 
la fuite de l'inflammation ; {oit pat 
l'altération de la fynovie , qui venant 
à s’aigrir & à fermenter par fon fé- 
jour , corrode & détruit les gaines ; 
les tendons, les ligamens, découvre 
les os , & produit ainfi des maladies 
des plus dangéreufes & des plus lon- 
gues à guérir , fi elles ne font pas 
incurables, ,. ou mêmes mortelles. 
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… Pour prévenir, tous ces accidens., Ce qu'it 
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faut fai- il faut, s’il eft poffible, dans l'inftant: 
+ La Lu que lentorfe eft arrivée ; mettre la 
Ventorfe Partie afigée dans un feau d’eau: 
très‘froide. Ce repercufif empêche: 
l'épanchement de la fynovie, prévient: 
linflammation, & appaife la douleur. 
Cependant lorfque c’eft une femme 
qui S’eit donnée l’entorfe | on doit: 
avoir la précaution de s'informer fi 
elle a fes regles > Ou fielle eft fut le: 
point de les : avoir. Il faut de même: 
obferver de ne point tenter ce remé2. 
de fur des perfonnes qui ont la poi-. 
trine catharreufe , & qui font fujet.. 
tes au rhume & à la toux , ni furceux: 
qui fort échauffés, font aduëllernent 
dans une ébondanté tranfpiration. 
Remé- Sila maladie eft trop confidérablé: 
des pour céder à ce remede , ou fi on ne: 
die em. La pü faire fur le champ, il faut fais. 
ployer £nercopieufement,prefcrireune diet. 
eufuite, te JeteRe: tenir le ventre libre par des: | 
Hvémens émolliens, & appliquer fur: 
Ja partie de linges trempés dans l’eau: 
de-vie ou lefprit de vin camphré ; 
fuppofé que la douleur foit médios: 
cre & qu'il n’y ait qu’une très-légeré: 
inflammation ; car fi Les accidens: 
étoient plus confidérables , on répé-: 
teroit la faignée , on uferoit des nar-: 
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cotiques ; & on feroit des fomenta- 
tations émollientes & anodines. Par 
la fuite les purgations hydragogues , 
les opiates dans lefquels entrent les 
abforbans, le mercure doux & autres 
fondans , font fort utiles, fur-tout 
lorfqu'on a lieu de foupçonner quel- 
que vice intérieur. Enfin, on met la 
main ou le pied dans le ventre ou 
dans la gorge d'un bœuf, ou autre 
animal nouvellement tué; on fait des 
douches de différentes efpeces, & sil 
eft befoin on a recours aux eaux mi- 
nérales de Bourbon, Bourbonne , 
Barêge , Aix-la Chapelle, &c. 
Ge — a 

CGÉLA PIRRE XV 
{ DES: ANCHYLOSES. 
€} N n'entend pas fimplement par 


anchylofe un membre crochu Ce 408 
à - : entend 

ou courbé, dans l'endroit de fon ar- RES 

ticulation ; Pufage a donné à ce mot chyloges | 
une fignification beaucoup plus éten- 
due. On nomme en effet anchylofe 
l'union de deux os articulés, qui, 
foudés enfemble par le fuc offeux, 
ou par une matiere approchante de 
ce fuc, ne font plus qu'une même 
piece ; or comme les os ainfi foudés 
Bus M ÿ | 
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ne permettent aucun mouvement de 
la jointure , on voit que le membre 
peut auffi bien refter droit, que fléchi 
ou courbé , felon la fituation dans la- 
quelle les os auront été fixés par l’an- 
chylofe. Ce nom fe donneencore par 
extenfion à toutes les tumeurs des 
jointures , qui empêchent le mouve-" 
ment ; telles font le sgonflement des 
s, celui des ligamens , l’épanche- 
ment de la fyrovie, & bien d’autres 
maladies, qui fans être de vraies an- 
chylofes , font ou l’occafion , ou la 
caufe de cette maladie. | 
Divi-  Ilconvient donc de divifer les an: 
fon des Chylofes en vraies & en faufles. Les 
anchy. : 
lofes, vraies font celles dans lefquelles les 
jointures font fi exaétement foudées 
qu’elles ne permettent aucun mouve- 
ment ; de forte que file membre eft 
fléchi , on ne fçauroit l’étendre, nile: 
fléchir s’il eft étendu. Les faufles an-, 
chylofes font celles où les os ne font! 
pointainfi foudés, & danslefquelles le: 
mouvement n'eft point entierement: 
perdu, mais feulement diminué par’ 
quelqu’une des difpofitions que nous 
venons d'indiquer.Onpourroitencore: 
‘déterminer les efpeces d’anchylofes: 
par rapport à leurs caufes différentes, 
dont nous allons donner le détail. 
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Des caufes de l'Anchylofe. 


_ Les caufes de cette maladie font Quelles 
les fraêtures , les luxations , les en- font les 
torfes, le gonflement des os & des core 
ligamens , les dépôts purulents , & chti 
les vices de la fynovie. 

On n’a pas de peine à comprendre Pour. 
que fi les os font caflés dans‘leurs ar- quoi les 
ticulations , les fucs nourriciers s’é- RATES 
penchant dans un lieu commun, for- An ui 
meront un Cal qui foudera enfemble font fui. 
les parties fraéturées , n’en fera qt'u- vies 
ne feule piece, & produira ainf : à 
l'anchylofe. Qu'on ne penfe pas ce- 7. 
pendant que toutes les fratures des 
Jointures foient néceflairement fui- 
vies d’anchylofe ; car lorfqu’un feul 
des os joints fera fraéturé , comme la 
rotule au genou, ou l’olécrane à lar- 
ticulation du coude, on pourra affez 
aifémentconferverles mouvemens de 
la jointure, au moyen des précautions 
que nous déduirons dans la fuite. 

Les fraétures qui font fimplement Com. 
voifines de l'articulation , peuvent ment les 
auffi être fuivies d’anchylofes, & le fraêtures 
font en effet lorfque la matiere du Hors des 
cal fe répand au voifinage ; qu’elle Hriu 
confond enfemble les ligamens , & occafion. 

NE ii] 
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ser Pan. qu'elle les incrufte , pour ainf dire, 

shylofe. ou quand elle remplit les cavités ex- 
térieures qui fervent au jeu de la 
jointure ; ainfi qu'on le doit lorf- 
qu'une fracture de la partie inférieu- 
re de l’humerus donne occafion à la 
matiere du cal de remplir les cavités 
antérieures ou poftérieures , qui faci- 
litent le jeu des os dans la flexion , 
ou dans lextenfion de lavant-bras, 


Enfin les fraétures, même éloi.. 


. gnées des articulations , peuvent être 
occafion d’anchylofe , quand on n’a 
pas foin de prévenir l'épaififfiement 
de la fynovie ; en remuant de tems- 
tems les jointures. 

Luxa. À lPégard des [uxations, on ne doit 
tions , point être furpris qu'elles foient fui- 
nues. viesd'anchylofes, fur-toutlorfqu'elles 
caufs ne font pas réduites. Dans ce cas les 
d’anchy- Os ne peuvent le plus fouvent fe mou- 


lofe, & voir & fe touchant affidûment par 


pour. 


oi Jes mêmes furfaces, on fent aifément 


que la fuite néceffaire du défaut de 
mouvement , doit être l’amas & le- 


paiffiflement de la fynovie, & même : 


qu'il fuffit que les os foient conftam- 
ment ferrés l'un contre l’autre par 
Paction des mufcles , & la tenfion 
des lisamens, pour qu’ils s’'uniffent & 


des Maladies des Os. 271 
fe foudent indépendamment. de. la 
fynovie. haine Roi 

Les luxations complettes des ar- hs 
ticulations par genou lorfqu’elles ne tions 
font pas réduites, font moins fujet- complet. 
tes à l'anchylofe , que les luxations tes des 
incomplettes de ces mêmes articula- AE 
tions ; car dans ces dernieres luxa- duites ” 
tions , les os font ordinairement plus moins 
ferrés, & les mouvemens de l'articu- fujettes 
“mi ‘+ à lan- 
lation plus douloureux & plus diffici- Has 
les que dans les premieres. On peut à que les 
cette occafion rappeller ce que nous incom. 
avons dit desluxations de la cuifle non Pletres. 
réduites,quin'empéchentpas toujours 
lesmalades de marcher, foit que la téte 
du fémur fe loge dans le trou ovalai- ‘Fxem- 
re, foit qu'elle fe foit pratiqué un lo- pie tiré 
gement fous les mufcles feffiers, & 7. dé 
-que les parties. par fucceffion detems, à hi: 
fe foient endurcies , foient devenues cuiffe, 
<alleufes au point de m'être plus fen- 
fible au mouvement de la cuifle, 

On obferve aufi que la luxation . Luxa- 
.complette du bras non réduite, n’eft rt 4e 
Pas toujours fuivie d’anchylofe, prin- eg. # 
-cipalement lorfqu’elle n’a pas été 2C- réduite , 
compagnée de douleur &'de gonfle- aeft pas 
ment , Où lorfqu’on n’a pas procuré tujours 
ces acçidens par les mauvailes ma- by. 

1V Joie, 
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nœuvres qu'on aurdténtées pour la 
rédudion. Comme il refte au malade 
quelque liberté de mouvement; il 
l'éntretient & l’augmente même en 
fe fervant dubras pour les befoins de 
la vie ; ce qui empêche les adhéran- 
ces que la tête de l’6s pourtoit con- 
: tratter avec l’omoplate: Cependant, 
| ilarrive plus fouvent anchylofe à cette 
luxation non réduite, qu'à celle de 
toute autre articulation par genou, 
parce que les mouvemens font gênés, 
la tête de Fhumérus fe trouvant fer: 
rée entre l’omoplare & ‘les côtés. 
Luxa- Ce que nous venons de dire des I. 
tions xations des articulations par genou, 
ou ne fauroit s'appliquer aux luxations 
charnie. Par charniére ; car comme nous d'a- 
res. plu- vons remarqué en parlant des lüxa- 
tôt füi- tions de ce dernier genre, les incomi- 
viesd'an- LJertes , réduites ou non’ réduites 
chylofe de PERRET À 
que les font moins fufceptibles d’anchylofes 
incom- que ne le font les complettes , parce 
ar » que plus ily aura de figamensrompus, 
BRUT plus la fynovie s'épanchant de toutes 
Li parts, & fe mêlant au fuc nourricier 


des ligamens , foudera facilement Ja. 


jointure. Souvent même les ligamens 
déchirés ne fe réuniffant & ne fe 
confolidant point , l’anchylofe de- 
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vient alors l'unique moyen de guéri- 
fon , puifque Particulation ne peut 
autrement s’afflermir. YŸ ayant tou- 
jours à proportion beaucoup plus de 
lisamens rompus dans les luxations 
des charnieres, que dans celle des 
genoux , elles doivent en général 
par cela même , être plus fouvent 
fuivies d’anchylofes. 

Si lorfque les luxations n’ont pas Euxs. 
été réduites , il peut y furvenir an- tions 
chylofe, on doit la craindre auf, 
lorfque la luxation a été mal réduite, caufes 
que les rebords de la cavité ont été d’anchye 
renverfés ; que les ligamens ont été lofe. 
pincés ; en un mot, que lesosn'ont 
pas été bien replacés. Dans ces cas 
Ja douleur & la difficulté du mouve- 
ment fubfiftent & font des occafions “+ 
prochaines d’anchylofe. ab 

Quand une luxation a été accom-  Luxa. 
pagnée d’une forte contufion,& qu’on tions ac- 
n'a pas eu un foin très-particulier “°TPa 
d'en prévenir les fuites , il füurvient en à 
fouvent anchylofe , quoiqu’on ait ré- fon fou. 
duit l'os promptement & même avec vent fui- 
facilité. Cette contufion peut produi- viesd’an- 
‘re l’anchylofe en différentes manieres. chylofe 
Si elleintérefeles cartilages, les os ou 
les ligamens , elle y Ye à un gon- 

NEN 
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flement dont la foudure des os peut 
être la fuite , ainfi qu’on le verra ail- 
leurs. Si elle attaque les mufcles , 
ils perdront leur aétion , & la jointure 
reftant fans mouvement,ils’y formera 
anchylofe, Enfin fi la contufion atta- 
que les glandes fynoviales, elle pourra 
encore produire cette maladie, com- 
me on le prouvera par la fuite. 

On voit quelquefois qu’indépen- 
damment de la contufion, il furvient 
a l’occafion des luxations une inflam- 
mation des jointures , qui peut fans 
doute être caufe d’anchylofe, foit 
qu'elle empêche de faire la réduction, 
foit qu’elle ne furvienne qu'après que 
Pos eft réduit. Cette efpece d’inflam- 
mation fuppofe prefque toujours une 


mauvaife difpofition de la part du 


fujet , dont le fang ou la lymphe font 
alterés en quelque façon que ce puifle 
être ; & fi l'on ne s’emprefle d’y re- 
médier, il fe fait fouventdes dépôts, 
des füppurations dans la jointure & 
au voifinage ; ou bien il refte dans 
toute la partie , un engorgement qui 
la rend inhabile au mouvement, & 
qui par fucceffion de tems occafion- 
ne lanchylofe , fur-tout fi dès que la 
douleur & le gonfiement font appai- 
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{és ; onne commence pas à mouvoir 
doucement larticulation. 

Après ce qui vient d'être dit des Com 
luxations , on n'aura pas de peine à ment les 
comprendre comment les entorfes ‘nrores 
peuvent être caufes d’anchylofe,puif- produire 
qu’elles fontaccompagnées, foit de Fa Panchy- 
contufion des ligamens, des cartila: lofe. 
ges,desos,desglandes fynoviales; foit. 
de la rupture, ou du moins de l’allon- 
gement forcé des ligamens, des muf- 
cles,des tendons,allongemens & rup: 

ures dont les fuites font la douleur , 
l'inflammation,les dépôts, l'engorge 
ment de la jointure,l’épanchement & 
amas de lafynovie, &par conféquent 
la perte du mouvement & la foudure 
des os. On peut voir au fujet de ces 
accidens ; ce qui fe trouve dans le 
chapitre des entorfes , & dans ceux 
des luxations du poignet & du pied. 

Une caufe des plus ordinaires de &, 
l’anchylofe,c'eft le gonflementdesépi- ment te 
phifes. Nous en avons un grand nom- gonfle. 
bre d'exemples dans les fcrophuleux, ment 
dans les vérolés , les rachitiques , CS DPe DEA 
même quelquefois dans les fcorbuti- caufe 
ques , lorfque le fang n’eft point end’anchy. 
core tourné à lâcre ; & que Les Ii. lofe, 
queurs, principalement la lmphe, fe 

M 4] 
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trouvent épaiffies. Les épiphifes étant 
gonfiées par l’une de ces caufes, les 
têtes & les cavités qui forment l’arti- 
culation ne gardent plusla proportion 
qu'elles doivent avoir avec les liga- 
mens ; CeUx-Ci trop Courts , par rap= 
port aux os gonflés,les ferrent fi exac- 
tement, qu'ils leur ôtent la liberté de 
fe mouvoir. La fynovie chaflée des en- 
droits par où les os fe touchent, refltie 
fur les côtés, s'y épaiñir ; & les mou- 
vemens ne fe faifant plus , :les os fe 
foudent ; foit parce que la fynovie les 
colle, foit parce qu'ils contra@tent ad- 
hérancedansles endroitsotilsfont for- 
tement & continuellement apphqués! 
Si le gonflement des os fait qu'ils 
s’'approchent intimement, qu'ils fe 
foudent&t forment l'anchylofe,legon- 
flement des ligamens produit le mé- 
me effet ; parce que devenant plus 
courts en fe sonflant, ils ferrenravec 


force les-os l’un contre l’autre & em: 


pêchent le Jibre mouvement de la 
jointure. Ce sonflement des ligamens 


‘, peurêtre inflammatoire, œdemateux 


Où, skirreux , & peut dépendre de 
quelque vice intérieur de l'âcreré.de 


-R fynovie, où de quelque. caufe ex- 


terne, comme la contufion & l’alon- 


L 
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-gement forcé des ligamens. Quelque- 
fois il arrive qu'ilsreftent durs, même 
après que linflammation &legonfle- 
ment ont ceflé; & s'ils tiennent long- 
tems la jointure roide & ferrée , les 
os pourront enfin fe fouder. Ces for- 
-tes d’anchylofes ne fe forment point 
-promptement; elles viennent peu-à- 
peu, & à mefure que la roideur des 
ligamens augmente, Ce peu de fou- 
plefle des ligamens.eft fouvent en. 
tretenu par l’inaétion de la partie; de 
forte que la difficulté du mouvement, 
& la roïdeur des ligamens , font des 
fuites mutuelles Fune de lautre. | 
Les dépôts des jointures font quel. Les dé. 
quefois caufes d'anchylofe, foit qu’ils Pêts des 
fe terminent par fuppuration , fois 
qu'ils fe terminent par induration. God 
+ La fuppuration peut caufer cette chyloie ;, 
maladie , lorfqu’elle altere le tiffu des f°it 
os & les carie , ou lorfqu’elle détruit UE 
les cartilages qui rendent les os lices rene, 
& polis. Side part & d'autre letiflu 
des os eft détruit & carié dans l’arti- 
culation , après Pexfoliation , qui eft 
ce qu'on peut attendre de plus heu- 
reux; les chairs fe réunirontenfemble, 
& ne faifant qu'un feul osdes deux, il 
enréfulrera une anchylofe. Les carti- 
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lages feuls détruits, fimplement alté- 
rés , ou rendu inégaux, produiront la 
même maladie ; parce que les os s’u- 
niront, fi les cartilages s’exfolient, ou 
perdront fimplement la facilité de fe 
mouvoir, fi les cartilages n’ont perdu 
que leur poliffure. Alors le mouve- 
ment devenu rude & difficile, dimi- 
nuera de jour en jour ; & à la fin par 
cette feule caufe , les os fe fouderont 
enfemble, & produiront lanchylofe. 
Soit Sices dépôts fe terminent par in- 
qu'ils fe duration, ils rendront les mouvemens 
ue de la jointure difficiles , &  détrui- 
iodurs. ront la foupleffe des tuniques & des 
tion, ligamens ) qui ne pouvant plus plier , 
ni obéir aux mouvemens , feront 

caufe de l’anchylofe, 
FSurtout  Sices dépôts: attaquent les glandes 


lorfqu’ils fynoviales, il arrivera anchylofe, foit | 


que Les TUE lafuppuration les détruife,foit que 


landes leur induration empêche la filtration 
100 de Ja fynovie. Dans l'un & lautte cas, 


les,  Jes jointures privées de fynovie feront 


fans mouvemens , & les os s’uniront 
de maniere que, quelle que foit la for 
ce qu'on emploie, il fera impoffible de 
donner aucun jeu à leursarticulations. 
Vices de Dans tout ce que nous avons dit 
lafynovie jufqu’ici des caufes de Panchylofe, où 


= 
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a pü remarquer que la fynovie a beau- qui peu- 
coup de part à la formation de cette En 
maladie , & qu'il n’en eft prefque dane 
d'aucune efpece où la fynovie ne foit lot. * 
pour quelque chofe ; mais nous allons 
traiter ici expreflément des vices de 
cette humeur , qui font fa quantité 
excédente ou défaillante , & fa qua- 
lité âcre , aigre , ou féreufe ; vices 
qui font les fources d’un grand nom- 
bre des maladies des jointures, qui 
conduifent à l’anchylofe. 

La quantité excédente de la fyno- Caufes 
vie peut venir 1°. de ce qu’elle fera au HS 
filtrée en trop grande quantité. 2°, . 
de ce que la quantité ordinaire &te de 1à 
naturelle ne fera point diffipée, fynovie, 

La fynovie peut être filtrée en tYOP  Com- 
grande abondance, foit qu'il y ait meñtelle 
dans le fang une certaine difpofition CRE 
qui le rende capable de produire une sh ii 
quantité furabondante de ce récré- grande 
ment , foit que le filtre de cette hu- 2bon. 
meur foit difpofé de façon à faire une dance 
fecrétion plus ample qu’à l'ordinaire; 
mais nous n'approfondirons point 
d'où peuvent venir ces difpofitions 
différentes ; ce détail noùs méneroir 
trop loin. Nous nous contenterons 
de dire que s’il fe trouve des difpoñ- 
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tions capables de fournir beaucoup 
de larmes dans le larmoyement , 
beaucoup de falive dans le ptialifme, 
& d'urine dans le diabetés , il peut 
s’en trouver auffi qui fourniront une 
fi grande quantité de fynovie , que 
les jointures en feront inondées. 
Com- I] eft aufli aifé de concevoir que: 
Gaorie” quand même les glandes ne filtre- 
Sama roient que la quantité réquife de fy-. 
dans les novie , il s’en fera amas dans les arti-: 
articles, cles , fi les pores abforbans deftinés; 
à rapporter cette humeur dans Île: 
couts de la circulation, font obitrués;: 
ou bien fi ces conduits abforbans, of-- 
frant un cours à la fynovie, la partie: 
reite dans un repos excefif, attendu 
que les mouvemens des articulations: 
{ont néceflaires pour maintenir la fy-- 
novie fluide , à accélerer fon intro-- 
duction dans les pores abforbans. 
De Quelqu'un peut-être ne recevra: 
de ce pas ce queje viens de dire fur laccu-- 
quon  mulation de la fynovie, mais qu’on fe: 
Wan. rappelle ce qui fe trouve au commen-- 
cer far cement de ce volume au fujet dess 
Paccu- pores abforbans qui font dans l'inté-- 
mulation rieur des articulations. On verra que: 
TRE toutes les parties de notre corps quil 
frottent l'une contre l’autre, & qui 
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font continuellement mouillées d’u- 

ne limphe qui les lubrifie , font aufi 
munies des conduits abforbans qui 
rapportent dans la mafle des liqueurs 

le fuperflu de Fhumeur deftinée à 
faciliter le frottement de ces par- 

tes” | 

- ‘Les ventricules du cerveau offrent Exem. 
d'abord un exemple de ce méchanif ples de 
me. L’infundibulum reçoit toutes les is pris 
humidités des ventricules, &t les dé- ties où 
pofe fur la glande pituitaire qui les l'ontrou- 
décharge dans Les finus latéraux de la ve des 
bafe du crâne. À l'œil on-voit de mé- ” 
me qu'après que la glande lacrimale 

a verfé la matiere des larmes entre 

le globe & les paupieres pour lubri- 

fier ces parties , le fuperflu de cette 
Jiqueur eft abforbé par les points la- 
“crimaux qui la dépofent dans le fac 
Hacrimal , d’où elle s'écoule dans le 
nez: Enfin fi l’on porte un trois-quart 

“dans le ventre d’un chien vivant, 

qu'on le retire en y laiffant la cannule 

que par cette cannule on injecte un 

‘demi fetier d’eau tiede , qu’on retire 

Ja canule , & que deux heures après 

on ouvre le ventre du chien , on ne 
trouvera pas une feule goutte de 

l'eau injectée. La même chofe 
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s’exprimente à la poitrine... 
Hydro- Toutes les cavités ont donc des: 
piie fai bores ou des conduits abforbans ; le: 
Pobitruc B0fier même en eft un pour la falive: 
tion de qui coule dans Ja bouche , & on ne: 
cespores peut refufer ce nom aux ouvertures; 
CHE que les veines laëtées ont dans la ca. 
vité des inteitins: mais quand même: 
nous n'aurions pas des preuves fen-" 
fibles de lexiftence de ces canauxt 
abforbans , nous ferions obligés de: 
le fuppofer ; puifque fans eux il {e for. 
meroit chaque jour des hydropiñes: 
dans les cavités. Lie larmoyement., 
fuite néceffaire de l’obftruétion desi 
points lacrymaux ,; en fournit une: 
preuve des plus convaincantes. 
Applica- Les mêmes chofes doivent évidem-- 
tion de ment fe pañler dans les articulations: 
Sr des os. [1 y a des glandes qui fournif-. 
SE TREYR fent la fynovie , il y a donc des pores: 
tions  abfor Le qui en reprennent le fuper-- 
des os. flu, & dontfobftruction caufera l’ac-. 
Ft HAE de la fynovie , & peut- 
être par la fuite Panchylofe , f cette: 
liqueur accumulée vient à, s'épaifis : 
ou à fermenter. 
ee Sile fang & les glandes fynoviales 
cautes peuvent être difpoiées de facon à pro-: 


de la di. duire tropde fynovie, desdifpofirions 
fette de | 
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contraires pourront Caufer la difette la fyno- 
de cette humeur. C'eft ainfi que le ee ae 
nez , la bouche & les yeux font fecs , fion'au 
Die Je mucus, la falive ou les lar- fing, 
mes ne fe filtrent point. Le ventre eft 
parefleux dans ceux dont le fang refu- 
fe la quantité fuffifante de bile ou de 
limphe inteftinale , ou dont les or- 
ganes propres à ces “filrations , man- 
quent des difpofitionsnéceffaires. Les 
fueurs dans les maladies fontefperces 
vainement , lorfque le fang n’eft point 
en état de les fournir , ou lorfque la 
peau n'eft pas difpofée à féparer la 
matiere de la tranfpiration. Les uri- 
nes qui coulent en abondance quand 
on a pris des diurétiques , ne coulent 
point lorfque le fang fe trouve dans 
une difpofition contraire à celle que 
ces remedes font ge ul capa- 
bles de lui donner. 

Par des caufes de même FE le L’obftru 
fang peut n'être point en difpofñition tion des 
de fournir la fynovie , ou les glandes meurs 
fynoviales obftruées, peuvent refufer no de 
de la recevoir: & dans l’un & dans lPau- 
tre cas les jointures feront également 
féches & fans onction , puifque c’eft 
la même chofe que le fang refufe la fy- 

novie aux glandes , ouquelesglandes 
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refufent de la recevoir du fang. 
Les mou : Les mouvemens exceffifs des arti-. 
vemens . ‘ À 
exc, Culations peuvent auffi être caufe de: 
des join- leur fécherefle , parce qu’ils diffipent: 
tures, à fynovie, à quels mouvemens COn-- 
tinués échauffent les cartilages ,: TéR: 
ligamens & fes mufcles des jointures,, 
produifent une phlogofe dans les: 
glandes fynoviales , quiles met hors: 
d'état de fournir l'onduofité. Les: 
jointures fans onétion , fe frotteront: 
d'autant plus rudement , & pourront: 
enfin fe deflecher au point qu’il ferai 
impoñible de les mouvoir. 

Caufes L’âcreté de la fynovie peut lui ve-: 
de Pacre- jjr de la qualité du fang , ou de fon: 
trop long féjour dans les jointures lorf-: 
_ qu’elle y eftretenue par l’une des cau-. 
{es dont nous avons parlé ci-deflus., 

Le mauvais régime peut pervertir: 
peut & tourner à l’âcre la mañle du fang ; hi 
avoir fa & comme fi lafynovieen eftune éma- 
fource nation, on ne fera pas furpris qu elle: 
acquerre cette âcreté capable de cau-: 
fer tous les défordres dont on va par- 
ler. Le mauvais régime n’eft pas en- 
core lafeule caufe capable de changer 
enâcre les liqueurs les plus douces, le 
contact de certains corps tranfpira- 
bles le peut faire auf; car il y a dans 
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le fang des difpofitions contre nature 
qui font contagieufes, dont nous par- 
lerons dans la fuite. 

La fynovie peut devenir âcre par La fno- 
fon féjour , fi le repos donne le tems Ÿie peut 
aux fels âcres de fe développer. On en 
a même vu plufieurs fois que la fÿno- fon trop 
vie coagulée par des aigres, c'eft tour- long fe- 
née enfuite à l’âcre, de la même ma- sa le 
niere que le lait devenu aigre, devient; tu. 
acre à la fuite d’un autre dégré de res, 
fermentation, | 

Si l’âcreté de la fynovie peut avoir _ Suites 
différentes caufes, elle peut avoir auf Feu ses 
différens dégrés. Certain dégré d’a- gré d'ä- 
_cretérendrafeulement la fynovie trop creté de 
fluide ; elle perdra l’onétuofité quila fyno- 
rend le mouvement des jointures “*? 
_moëlleux , qui fait que les os gliffent 
fans bruit les uns fur les autres, & 
que fans douleur , ils frottent même 
les mufcles qui les meuvent & les liga- 
mens qui les retiennent. Les os ne 
pourront donc gliffer avec facilité, ils 
frotteront durement:les uns contre 
Jes autres, les mouvemens feront 
bruyans & aouloureux. 7 

Si l’âcreté augmente , le défordre ras 
augmentera aufM. Les cartilages nefe-de fon 
ront pas feulement privés de la liqueur âcreté 


au plus 
haut 
point. 


Caufes 
de l’ai- 
greur de 
dla fyno- 
vie, 


586 Traité : 

onueufe qui les lubrifie , leur furfa- 

ce life & polie , corrodée par l’âcre, 

deviendra inégale & raboteufe; les Li-: 
gamens , infenfibles aux mouvemens: 
des os & aux attouchemens delafy-. 
novie naturelle , feront dans le repos: 
même, fufceptibles de douleur. L’ac=. 
tion de l’âcre les irritera & leur caus« 

fera une phlogofe d'autant plus dou: 
loureufe , qu'ils font attachés à des: 
corps durs & inflexibles ; qui ne peu-. 
venten prétant partager avec eux leur: 
tenfion inflammatoire. Ainfi toute: 
larticulation s'enflamme , l'âcre fer- 

mente avec les fucs nourriciers ,; &. 
bientôt les os fe cariant & les liga- 
mens fuppurant , il fe forme une an-. 
chylofe des plus formidables. 

Ce que nous avons dit des caufes: 
de l’âcreté dela fynovie, doits'appli-- 
queràl’aigreur de cette mêmehumeur: : 
Elle peuttenircette qualité dela mafle: 
du fang , ou l'acquérir par fon féjour ;; 
ainf les caufes étant les mêmes nous: 
n'infifterons pas davantage. Nous re-- 
marqueronsfeulement quel’aigreur de: 
la fynovie eft quelquefois l’effet de lai 
vérole ou des écrouëlles, & quel’âcre: 
a le plus fouvent pour caufe , le dernier: 
degré du fcorbut ; car cette maladie: 
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-commmençant par les coagulations , 
l'épaififfement de la fynovie peut 
bien être un fymptôme du fcorbur 
au premier degré. 

Nous ne nous étendronspas beau- Qualité 
coup fur la qualité féreufe de la fyno- {er a 
vie ; nous nous contenterons de dire HS L 
qu'il fe forme quelquefois des épan- 
‘chemens d’eau dans la cavité des ar- 
ticulations , & que ces hydropifies 
_arthrétiques ont ordinairement pour 
caufe l’âcreté de la fynovie ; âcreté 
qui , comme on l’a déja dit , eft fou- 
vent la fuite de la coagulation dé la 
fynovie, laquelle fermente au point de 
fe difloudre , & de fe réduire en eau. 

Quand la fynovie congelée ne fe Tofs 
fond pointen férofité , elle fe durcit& arthréti- 
_ produitles tofs arthrétiques souteux. T5: 

” Voici, ce femble un détail affez Caufes 
_ exact des caufes de Panchylofe ; foit de Pan- 
externes comme les coups , les chü- ces: 
tes ; les mouvements violens dont les toi 
fuites font les fraëtures , les Iuxa- ou ex- 
tions , les entorfes ; les contufons , ternes, 
foit interne , comme font les difé- 

rens vices du fang , tant ceux qui ne 
portent aucun caraëtére particulier , 

que Ceux qui tiennent de la nature 

dés écrousliés, de la vérole, dufcor- 


but-ou de la goutte, «. 
ie 


‘288 Traité 


Des fignes diagnoflics & pronofhiès: 
des Anchylofes. 


Signes Il n'eft pas difficile de reconnoître: 

Rs la vraie anchylofe , ou celle dans la-- 

des vra- quelledes os réunis ne font plus qu'u-- 
cs & ne même piece, elle eft affez carac-- 
des fau£ terifée par l'impofbilité. abfolue de: 
He anchi L;ouvoir les osdansleurjointure.Cet-- 

lofes, : 

te efpece d’anchylofe eft incurable ;, 

& tout ce qu'on peut. .efpérer , c’elti 
d'appaifer les accidens qui l'accom-- 
pagnent ; mais il n'eft pas de même: 
lorfque les os ne font point réel. 

lement foudés & que la jointure per 

met encore quelque mouvement: On: 

peut fouvent parvenir à guérir radica-- 

lement ces faufles anchylofes, &t lai 

cure en eft plus ou moins facile, 

felon les caufes qui les ont produites. 

Ou dif. | Lorfque l'anchylofe, fera la fuite: 
tingue d'une fra@ure , d’une luxation , ou} 
Rs d'une entorfe,, on-le faura aifémenti 
lof mie en rappellant ce qui aura précédé , &: 
de frac. en confultant les fignes propres à ces: 

ture où maladies. Si donc par exemple après: 

autre une fracture. à l’article, il furvient ai 
caufe ex- kES | 
terne,  J& Jointure, un sonflement, douiou-- 
reux dans le commencement , &t.qui! 

enfuite durciflant de jour en Jour s 

empêche 
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empêche par dégrésle mouvement de Pronofs 
la partie, on n'aura alors nul doute € se 
fur la caufe de cette anchylofe. Mais Dé cui 
pour fonder Le pronoftic , il ne fuffit ont pour 
pas de favoir que lanchylofe eft ve- caufes 
nue à la fuite d’une fracture ; il faut _ 
encore raflembler les moindres cir- 2 
conftances qui ont précedé , & quiticles. 
peuvent faire connoître fi la fraéture 

étoit réellement dans l’article ; ou au 
voifinage , & fi elle intérefloit tous 

les os de la jointure ,ou feulement un 

des os articulés. Le pronoftic eft en 

effet fort différent dans ces différens 

cas, puifque, pourvu que la foudure 

des os ne foit pas encore parfaite , 

on peut efperer de guerir l'anchylo- 

fe , lorfque [a fra@ture eft feulement 

au voifinage de la jointure, ou qw’il 

n'y a qu'un feul des os articulés de 
fracture, comme [a rotule au genou, 

ou lolécrane au coude ; lorfqu’au 
contraire dans Le cas où tous les os 
conjoints font fraëturés , il eft pref 

que impoffible que la matiere du cal 

ne les foude de façon à former une 
anchylofe néceflairement incurable. 

À l'égard de l’anchylofe , fuite du , Signes 
déplacement des os, il ne faut pas de CH F5 
même fe contenter de favoir qu'elle di a 

Tome I. N à 
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four  auraété précédée d’une luxation : of 
caufe les doit s’affurer de: plus fi la luxation 
HR : étoit complette ou incomplette, & fi 
| elle n’eft pas encore réduite, ou fi la 
réduction a été mal faite ; ce qu’on 
reconnoîtra par les fignes que nous 
avons donnés tant dans le général que 


dans le particulier desluxations.Enfin 


fi l'anchylofe n'eft furvenue qu'après 
la redaétion des os, en rappellanttout 
ce qui fe fera pañlé , on faura fi c’eft 
la contufion qui a été caufe de cette 
anchylofe, fi leseforts qu'on aura fait 
pour redüire auront attiré l’inflams 
mation, fi le sonflement de l'article a 
pour caufe la mauvaife difpofition du 
fujet, ou fi la païtie n’a point perdu 
le mouvement en conféquence d’un 
trop long repos. L’abfence de certai: 
nes de ces circonftances indique fuf: 


fifamment celles aufquelles on doit : 


attribuer la formation del’anchylofe. 


Pronf : On fent aflez que le pronoftic ne 
tic de 
l’anchy- 


luxa-  cente, & qu'on peut replacer l'os , 


#08, elle eft alors plus facile à guérir que 
non re- 


peut être le même dans tous ces cas. 

los. fai. LOorfquelanchylofe à pour caufe une. 
9 Û ÿ . , ? ; 

te des Juxation non réduite, qu'elle eft ré2: 


daites, Celle qui furvient après la réduction ÿ 


mais fi La difpofition de l’anchylofe eft 
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äncienne , la cure en eft bien plus 
difficile ; & même, lorfqu’elle vient 
à la fuite de la luxation incomplette 
de quelque genou, elle eft incura- 
ble, quand on a differé plus d’un 
mois à faire la reduction. 

Je n'ai du moins point encore vüû 
d'exemples de femblables guérifons; 
mais comme l’anchylofe fe forme 
plus lentement dans les luxations 
complettes ,; on peut fouvent après 
plufieurs mois réufir à la guérir. 
Quant à l'anchylofe fuite des luxa- 
sions des charnieres non reduites , 
elle devienten peu detems incurable, 
Jorfqu’il n'arrive point d’accidens af- 
fez fâcheux pour enlever le malade 
avant la formation de l’anchylofe. 

Lorfque cette maladie fuccede aux Pronof- 
luxations réduites, le pronoftic eft tic de 
auf différent felon les caufes qui lanchy- 
l'ont produite. La plus ficheufe D. hu 
toures ces caufes eft la contufion des s9) la 
parties de la jointure ; & pour favoir réduc= 
le pronoftic qu'on en doit faire , iltion 
fuffit de connoître les accidens que 
dus avons dit pouvoir en être La fui- 

e. L'inflammation des articles occa- 
ionnée. par les violentes tentatives 
ju'on aura faites pourla reduction eft 
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ordinairement moins à craindre, qi 
le gonflement qui dépend de la man 
vaife difpofition du fujet. Enfin, « 
toutes Les anchylofes qui furviennen 
après la réduétion , la plus facile: 
guérir eft celle qui n’a pour caufe qu 
l'amas & l’épaififfement de lafynovii 
pourvû cependant qu'il refte encor 
quelque fluidité à cette humeur. Lorr 
que la difpofition à l’anchylofe vien 
de ce que la réduétion a été mal faite 
il eft dans ce cas, très-dificile ; @ 

‘même impoñfible d’y remédier. 
Signes Si l’anchylofe eft caufée par l’ent 
Re torfe:; on faura que le malade a fa 
pronof= ln effort ou un faux pas, que legorr 
tics de flement a fuivi, que le régime con 
Vanchy- yenable & les remedes généraux ot! 
ie (ns été négligés, & qu'enfin de jour @ 
entorfe, Jour les mouvemens de la jointurefort 
devenus plus difficiles. Quelquefois; 
tumeur de l’anchylofe fe borneaucon 
tour où à la circonférence de la join 
ture ; quelquefois auffinon-feulement 
{a fynovie de l'articulation, mais et 
core celle des gaines des tendons: 
partà l'anchylofe. Alors le gonflemen 
s'étend beaucoup au-deflus & au-de: 
fous de l'articulation , & ce gonflé 


ment eft inégal, parce que les gant 
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h’occupent point toute la circonfé- 
rence de la partie,&que de plus il y a 
des ligamens annulaires qui font fou- 
vent une efpece d'étranglement dans 
l'endroit où les tendons pañlent fur 
l'article. Il eft évident que la difpo- 
fition à l'anchylofe fera d'autant plus. 
dificile à détruire, que l’'amas de la 
fynovie fera plusconfidérable, & que 
le gonflement fera plus étendu. 
Ce qu'on a dit du gonflement & de. Fes 
la roideur des ligamens, joint à l’ab- ns: 
fence des autres fignes , fuflira pour des an- 
faire connoître , lorfque l'anchylofe chylofes 
fera produite par cette caufe, à la- Tai 
quelle on peut ordinairement remé- Eoufe. 
dier avec facilité. La vue & le tou- ment des 
cher indiquent affez, fi l’anchylofe a ligemens 
pour caufe le gonflement des os , &. ve 
du refte on trouvera dans le fecond js ‘de. 
volume , les fignes & le pronoftic de pôts. 
chaque efpece d’exoftofe, Enfin le | 
détail que nous avons donnés des 
manieres différentes dont les dépôts 
peuvent caufer l’anchylofe, montre 
fuffifamment les cas dans lefquels ces 
anchylofes feront plus ou moins fi. 
cheufes , curables ou incurables. 
L’accumulation de la fynovie fe Signes 


. ' NP e Pan. 
connoit aflez aifément parte gonfle chylofe, 
ii} 
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produite ment de la jointure , par la flnétu: 


te par 


de la 
fynovie. 


tion qu’on y fent, & quelquefois pa 
l'écartement des os articulés, com 
me on le remarque fenfiblement : 
l'articulation de la jambe avec Il 
cuifle. Sion appuye la main fur la roo 
tule , elle paroît d’abord flotante; 0) 
ne commence à fentir de réfiftancez 
que lorfque par la preflion on a écaï 
té toute la fynovie qui eft entre Ces 
os & les condyles du fémur ; & fi-r00 
qu'on ceffe de preffer , la fynovie fi 
loge de nouveau entre les condyle 
& la rotule. Il n’eft pas auffi facile di 
diftinguer qu'elle eft la caufe de Pa 
mas de la fynovie ; cependant, lorr 
que par le recit des chofes quiaurom 

récedé , on fera affuré que le repo 
exceffif n’y aura pas donné lieu, o) 
faura que cet amas de fynovie doi 
dépendre , foit de l’obftruction de 
pores abforbans , foit de la qualiti 
du fang , foit du relâchement ou aui 
tre difpofition vicieufe des glande 
fynoviales ; mais il n’eft prefque pæ 


poñfble d’avoir toujours des figne 


bien caratériftiques de ces différem 
tes caufes. On faura feulement qui 
ces dérangemens ont leur fource dan: 
un vice intérieur, toutes les foi 
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qu'ils n'auront été précedés , ni de 
contufion , ni d’entorfes, en un mot 
d'aucune caufe extérieure. : 3 
Ce que nous avons appellé l'hy- Signes 
dropifie desjointures , fe connoîtpar de l’hy- 
les mêmes fignes que nous venons de Nr 
donner de l’amas de la fynovie , ex-4es. 
cepté cependant que la fluduation 
de l'eau eft beaucoup plus fenfible , 
ë& repond plus net au toucher, que 
ne le fait une matiere glaireufe , telle 
que la fynovie épaiffie, qui n’a qu’une 
fluëétuation obfcure. Il eft encore 
plus eflentiel de favoir diftinguer 
J'œdeme qui n’occupe que les cellu- 
les graifleufes ; d’avec la vraye hy- 
dropifie qui a fon fiege dans l’articu- 
lation. Pour ne-s’y point tromper, il 
faut faire attention que la tumeur de 
l'œdeme ne fe borne point précifé- 
ment à la jointure , mais qu’elle s’é. 
tent plus loin & fe confond avec le 
refte du membre; lorfqu’au contraire 
Ja tumeur de l’hydropifie de l’artieu- 
lation eft circonfcrite , & ne s'étend 
pas au-delà de l'extenfion de la mem- 
brane capfulaire de la jointure, 
D'ailleurs l’enflure œdémateufe n’eft 
point accompagnée d’une flu@tua: 
 üuon manifefle comme l'hydropilie 
N iy 
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de l’article. Enfin dans le cas de. 
l'œdeme des jointures, les os font 
approchés les uns des autres ; ainfi 

donc par exemple au genou ; loin 
que la rotule foit écartée du fémur, 
& fafle faillie en-dehors, elle eft 
enfoncée , & appuyée fur lescondy- 
les par l’enflure œdémateufe. 

Signes On ne peutgueres donner d’autres 
& pro- fignesde la difette de la fynovie, que 
Ut les mouvemens rudes & difficiles, & 
lof parle cliquetis des articulations , joint 
diftte à l’abfence des fignes qui indiquent 
de fÿüo- ja quantité furabondante de cette hu- 
vas meur. À l'égard du pronoftic, il et 

plus facile de remédier à la difpoft- 
tion à l’anchylofe qui dépend de la 
difette de la fynovie , qu’à celles qui 
dépendent de fon excès , pourvû 
néanmoins que la caufe de cette di« 
fette ne foit pas la deftru&tion des 
glandes fynoviales. 

Signes Lorfque la fynovie a féjourné 
de l'ai- Jong-tems dans l'articulation , ou 
Spa, qu'on trouve des dartres , & des ul- 
creré de Ceres fur l'habitude du corps, & au- 
la fyno- tresindicesde la mauvaife qualité du 
Yi.  fang , on doit préfumer l’âcreté ou 

l'aigreur de la fynovie ; & les fignes 
de la vérole, des écrouclles ; de la 
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goûte , du fcorbut dans fes différens 
dégrés , indiquent le caractere parti-. 
culier de cette altération, L’âcreté de 
la fynovie fe diftingue ordinairement 
par la trop grande fluidité de cette 
humeur , par les douleurs plus ou 
moins vives dans les jointures, & par 
les frottemens rudes & bruyans, lorf- 
qu'en même tems il n'y a pas quan- 
tité excédente de fynovie. Au con- 
traire quand la fynovie eft aigre, elle 
eft plus ou moins épaifle, il y a peu 
de douleur, & les frottemens font 
moins rudes & moins bruyans. 

L'anchylofe qui arrive par lPâcreté Les an: 
de la fynovie , eft plus fâcheufe que chy 20: 
celle qui arrive par fon aigreur, parce par lé 
qu'il eft rare que l’âcre ne détruife creté ow 
les ligamens , les cartilages & les os l’aigreur 
même ; ce qui fait une maladie très- 4 la fÿ- 
compliquée & fouvent incurable. in de 
Mais ce n’eft pas feulement aux effets maladies 
de l’âcreté de la fynovie qu'il eft dif- très-fà. 
ficile de remedier, on a quelquefois Creufess 
autant de peine à détruire la caufe de 
cette âcreté ; & furtout l'expérience 
juitifie chaque jour, combien on trou. 
ve de difficulté à guérir le fcorbut 
quand il eft parvenu au point que les. 
parties {olides çommencent d’être ats 
taquées. Nx 


| 
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Celle  Lorfque lanchylofe vient par lai= 
se gre qui domine dans la fynovie,le dan- 
À ra. ger eft moins grand, parce que laigre’ 
greur de épaifhiffant la fynovie , tous ces fels: 
da fÿno- font fixés, & pour ainii dire , enchaî-: 
LEE nés, de façon qu'ils n’agifient point: 
cnindre MOTS folides , du moins pendant uni 
tems, car comme on l’a remarqué lai 
fynovie coagulée par les aigres, peuti 
enfuite en fermentant devenir âcre 5; 
mais, quoiqu'il en foit, il efttoujours: 
vrai de dire que la coagulation effi 
moins fâcheufe que la diflolution. Dm 
furplus , de deux caufes de l'épaiffif- 
fement de la fynovie, favoir Le levaim 
vénérien & le fcropuleux , celui-ci 


Bean écrouelles. Outre cela quelquefois ont 
coup détruit,ce femble, le levain fcrophut 
Lo AS leux, fans guérir l’'anchylofe ferophim 
que les étre}, lorfqu’au contraire il eft très+ 
vénér rare, qu'en détruifant le virus véné? 
siennes, rien, on ne guérifle l’anchylofe véron 
lique ; pourvû néanmoins qu'elle foi 
dans le cas où la guérifon eft pof! 
fble, c’eft-à-dire que les os ne foiem 
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point encore réellement foudés. 

Quoiqu'en général la coagulation Hydro: 
de la {Ynovie foit moins à craindre pife des 
que fa diflolution , cependant lorfque D 
cette humeur eft épaifie de façon à Pr 
former des concrétions gypfeufes où que lan. 
plâtreufes , cette anchylofe eft fans chylofe 
doute plus fâcheufe que celle qui ne 
depend de l’hydropifie de la jointure; eee 
hydropifiequine fuppofe pastoujours tions Eys 
l’âcreté de la fynovie, où qui du moins pfeufes. 
eft le plus fouvent fans ce dégré d’à- 
creté capable de produire les acci- 
déns dont on vient de faire mention, 


De la cure de l'Anchylofe. 


* "Les vrayes anchylofes étant, com- La cure 
me on a dit incurables , on doitavoir de la 
uniquement en vue de remédier aux er 
accidens qui, quelquefois , les ac- es 
compagnent. Si donc l’anchylofe eft remedier 
la fuite de quelque caufe externe , & aux acci- 
que le sonflement , [a douleur & le RE 
dépôt que la chûte ou le coup auront pag à 
d'abord produits, n’ayent point été | 
entiérement diffipés ; fi par exemple, 
les os ont été foudés en conféquence 
d'une fraéture dans l'articulation Le 
qu'aprés la formation du cal, la dou- 
leur & le gonflement fubfiftent ; fi le 

V] 


Utilité 
des fric- 
tions, 


Ufage 
des dou- 
ches, 
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cal, en comprimant par fon volume 
les glandes fynoviales, les ligaméns, 
les vaileaux & autres parties qui 
avoifinent la jointure , entretient ces 
accidens, ou en produit de nouveau, 
fi la fynovie m'étant plus diffipée par 
le mouvement de Particulation, s’ac- 
cumule & s'aigrit, il eft clair que 
dans tous ces cas , les fecours de l’art 
pourront être utilement employés 
pour le foulagement des malades. 

Outre le bonrégime & les remedes 
généraux dont on fent affez la nécef- 
fité, les friétions faites avec des lin- 
ses chauds, peuvent d’abord être mi- 
fes utilement en ufage, pour fuppléer 
ou mouvement de l'article : & fi ces 
fhictions ne fuffifent pas feules pour 
reloudre a fynovie, & difiper le 
gonflement de la jointure , elles fer 
vent du moins à aflurer l'eflet des 
autres remedes , qui, parce moyen; 
agiflent plus efficacement. 

Les douches d'eau chaude données 
de fort haut , afin qu’elles pénétrent 
mieux , font d’un grand fecours , & 
conviennent également pour rétablir 


des ligamensengorgés,atténuer & dif: 


fiper la fynovie. Sï elle eft extérieure 
on s'apperçoit bientôt du fuccès des 
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douches, mais il faut les continuer 
plus long-tems fi la fynovie eft pro- 
fonde. Lorfqu’elle paroît grumuleu- 
fe, on fait fondre dans l’eau du fel 
matin , ou du fel armoniac : ce qui 
rend la douche plus efficace. On la 
repete plufieurs fois par jour , & on 
la donne plus ou moins de tems, 
felon que le malade le peut fupporter 
patiemment. crie 
Si ces douches ne reuffiffent point Quand 
parfaitement , il faut avoir recours 02 doit 
aux fomentations de vin aromatique SE 
fouvent réiterées ; mais on ne doit sstions 
commencer de s’en fervir que quand fpiri- 
la douleur eft confidérablement di- tueufes: 
minuée , & que les douches ont fuf- 
famment humeété & ramolli. 

Enfin s’il eft néceffaire on envoye se 
les malades aux eaux chaudes d’Aix- des eaux 
1a-chapelle, de Bourbon, Bourbonne, chaudes 
Barege & autres qui font en reputa- de Bour< 
tion par le grand nombre des malades Rens AKGe 
qui y vont tous les ans , &t en revien- 
nent guéris ou foulagés. On fait avec 
ces eaux des bains & des douches ; 
on les prend même er boiffon ; quel- 
ques-unes fourniffent du limon où 
des boues qui, appliquées chaude- 
ment en forme de cataplafme, fon- 

#ent à diflolvent les matieres qui 
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font le gonflement des jointures. J'af 
vu pluficurs maladies de cette efpe- 

ce, guérir parfaitement par le moyen 

» destéaux: | | | 
Moyens Quand il y a difpofition à l'anchy- 
de reme-]ofe en conféquence de la fradure 
AR d’un feul os de [a jointure on doitfai- 
anchylo- re des mouvemens doux & réiterés ë 
fes qui toutes les fois qu’on leve l'appareil À 
dépen-  enfuite de deux jours l’un, puis tous 
Ft les jours. Par ce moyen on empêche 
ture dans la matiere du cal de fe fixer entre les 
l'article, condyles & les cavités, de s’y épaifiir 
& de fouder les os, ou de former des 
éminences irrégulieres quis’oppofent 

au mouvement de l'article. J'ai vu 

une anchylofe du genou oùles os n’é- 
toient pas encore foudés, & qui avoit. 

pour caufe Ja fraéture de la rotule. 

La matiere du cal étoit tombée entre 

los , ou de former des éminences & 

les cavités de la jointure. La roideur 

du genou faifoit craindre une anchy- 

lofe parfaite; mais les mouvemens qui 
jufqu’alorsavoientété négligés, furent 

mis en ufageavectantde fuccès, qu’en 

moins d’un mois le malade flechifoit 

la jambe & l'étendoit fufffamment 

Moyens POUT marcher avec atlez d’aifance. 

d'éviter  L'anchylofe qui furvient aux fraca 


& de tures du voifinage de l'articularion, 
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ayant pour caufe lépanchement de guérir 
la matiere du colautour des ligamens, lanchy=" 
ou le repos que certaines gens peu tu 
verfés dans la pratique , font obfer-,,. Énes 
ver mal-à-propos plus exactement ture voi- 
en cette occafion qu’en toute autre, il fine de : 
eft facile de l'éviter ou d'y remédier. l'articlei 
1°. En fituant la partie fracturée de 
façon que la matiere du cal ait une 
pente qui Péloigne de Particulation ; 
2°. En appliquant entre l'articulation 
& la frature des comprefles qui, fou- 
tenues de quelques tours de bande , 
fervent comme de rempart contre 
l'épanchement du fuc offeux. 3°. En- 
fin en commençant de remuer l'arti- 
culation dès la lévée du premier ap- 
pareil ; ce qu’on doit faire dans ce 
cas, avec d'autant plus d’aflurance 
qu’on ne court point rifque de déran- 
ser les os. Ceux qui ont cette crainte 
ne font pas réflexion que lorfque les 
fradtures voifines des jointures font 
réduites , elles ne fe déplaçent point 
facilement , parce que les os étant 
plus larges à leursextrémités que dans 
Jeur milieu , les pieces fracturées fe 
touchent par une furface beaucoup 
plus grande , & font par conféquent 
moins fujettes au déplacement. 
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Cure des Pour détruirelesdifpoñtions À l’aré 
A chylofe, qui dépendent des luxations, 
des luxa. On doit fe comporter différemment 
tions,  {elon les circonftances. Si l'os n’a pas 
été réduit, il faut, s’il eft poffible , en 
faire la réduétion : mais avant de la 
tenter, il eft néceffaire d’obferver, s’il 
ya gonflement, dureté, inflammation 
& douleur à la partie ; auquel cason 
traite ces accidens par les remedes 
généraux & par les topiques; & lorf- 
qu'ils ont ceflés , on fait des tenta- 
tives pour réduire l'os. Si ces tentati- 
ves réufliflent , on continue après la 
réduétion , le régime & les topiques. 
Si au contraire elles ne réufliffent pas, 
le malade fera eftropié ; mais dans ce. 
Lorf. cas même, il refte à prévenir la fou- 
SUR dure des os ; & c’eft à quoi l’on peut 
tion eft Parvenir,en recommandant au mala- 
impofi- de de répéter fouvent les mouvemens 
ble, que la luxation lui permet,& en s’at- 
tachant conftämment à appaifer la 
douleur & autres fimptômes quipour« 
roient empêcher ces mouvemens, 
Lorf Quoiqu'il n'y ait point d’inflam- 
qu'on mation ni douleur , il eft toujours 
fret à propos de commencer par une cou- 
ple de faignées , pour tenter enfuite 


de rédui- ; « 
re l'os. la réduétion ; fuppofé cependant que 
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ja luxation ne foit pas évidemment 
trop ancienne, pour qu'on puiile rai- 
fonnablement efpéréer de réuflir. Jai 
remis des bras qui étoient luxés de- 
puis fix mois & même ün an, & je 
n'aipu réduire, ni d’autres après mot, 
des luxations qui n’étoient anciennes 
que de deux mois ; ce qui peut dé- 
pendre , ou de l'amas de la fynovie 
dans la cavité de la jointure , ou de 
la tenfion des mufcles. En pareille 
circonftance , après une tentative inu- 
tile,je co a malade d'aller aux 
eaux de Bourbon, lefquelles diffipé- 
rent la fynovie& Anisliiretie les muf- 
cles , de façon que ce malade étant 
revenu en pofte à Paris , je fis la ré- 
duétion avec facilité. Un autre avoit 
le bras demis depuis fix mois, je ne 
pus faire la réduétion, ilalla aux eaux 
de Barêge , & deux jours après un 
Chirurgien de Bayonne réduifit le 
bras fans beaucoup de peine. On 
voit par-là qu’il convient de tenter 
la réduétion dans les cas même qui 
paroïffent défefpérés, Loriqu'on ne 
réuffit point , après avoir fait tout ce 
que l'art prefcrit, on n’a rien à fe 
réprocher , & il fufit qu'on puiffe 
réuffir une fois, pour être obligé d'en 
faire la tentative. 


Lorfque 
Ja luxa- 
tion a 
été mal 
réduite. 


Lorfque 


l’anchy- 

lofe arri- 
ve après 
la réduc- 
tion, 
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Siladifpofition à l'anchylofe vient: 
de ce que les rebords de la cavité ont: 
été renverfés dans le tems de la ré-. 
duétion , ou de ce que les tuniques: 
ligamenteufes font pincées entre lai 
tête de l'os & fa cavité, il eft rare: 
qu'on puiffe alors faire autre chofe que: 
d'appaifer lesaccidens, n'étantgueres 
poflible d'en détruire la caufe. Je: 
veux dire qu’on ne releve point faci- 
lement les bords renverfés, & qu’il 


eft plus difficile encore de dégager: 


les ligamens pincés. Il faudroit pou 
voir déplacer l'os pour le mieux re 
mettre; mais il feroit plus fouvent 
dangereux de le tenter, fur-tout at« 
tendu la grande difficulté qu’il y a de 
s'aflurer fufifamment, que les accis 
dens qui fuccédent à la réduétion, 
ont réellement pour caufe le renverfe. 


ment des cartilages ou des ligamens : 


La difpofition à l’anchylofe qui ne 
fe manifefte qu'après que la luxation 
a été réduite , fe détruit par les 
moyens fuivans , foit qu’elle vienne 
en conféquence de la contufion que 
le coup ou la chûte auront produite , 
foit qu'elle dépende de la mauvaife 
difpofition du fujet, ou de l’impéritie 
de celui qui aura réduit l'os, On 
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faigne confidérablement le malade , 
on le met à une diete fevere ; on ap- 
plique deffus la partie des cataplaf- 
mes anodins , puis des réfolutifs avec 
des anodins ; & enfuite des réfolu- 
tifs feuls; & lorfque la douleur & 
le gonflement font pañlés , on com- 
mence de mouvoir doucement la 
partie fans rien forcer, pour ne point 
attirer une nouvelle fluxion qui feroit 
plus fâcheufe que la premiere. 

L’anchylofe qui arrive à la fuite Cure des 
d'une entorfe , & celles qui ont pour #nchylo- 
caufe le gonflement des ligamens ou SE 
des os demandent ce même traite-torfes, 
ment; & fi les remedes qu'on vient ou cau- 
d'indiquer ne fuffifent point ; on yfées par 
joint les douches différentes & les pe 
autres moyens propolés au COoM- des os & 
mencement de cet article. Enfin fi des ligai” 
la caufe eft intérieure, on l'attaque Mens. 
en même tems par les remédes fpé- 
cifiques. | 

Si la fynovie manque dans la join- Cure de 
ture , parce que le fang n’eft point l’anchy- 
difpofé à la fournir aux glandes, il A Re 

| ES ée par 
faut faigner le malade , lui faire ob-}, dige 
ferver un bon régime , lui faire pren-te de la 
dre les bains ; & le mettre à l’ufage fynovie, 
des bouillons altérans , des boïlfions 


Cure 
que l’an- 
chylofe 
produit 
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légérement ameres , des fondans 
des purgations douces. Ces remedes 
conviennent auf lorfque la difette 
de la fynovie dépend de l’obftru@ion 
& du gonflement , foit inflamma- 
toire , foit skyrreux des glandes fy- 
noviales ; mais on doit de plus faire 
des friétions légeres fur la partie ma 
Jade , & appliquer des cataplafmes 
émolliens dans lefquels on met du 
favon noir ; enfin ne pas oublier les 
douches qui font tous les jours des 
miracles dans le cliquetis; difpofition 
très-prochaine à l’anchylofe. 

Si la fynovie eft au contraire trop 
abondante , il faut faigner plus vive- 
ment , fur-tout fi la préfence de cette 


par amas humeur caufe une tenfion douloureu- 


de {y. 
novie, 


fe. On doit auffi prefcrire un régime 
plus exaét, & donner des bouillons 
ë& des boiffons légérement apéritis 
ves. De refte, on frotte de même la 
partie avec des linges chauds; on y 
met des cataplafmes de pulpe d'herbe 
émollientes & réfolutives: on fait des 
douches avec la dèco@ion de ces 
mêmes plantes ;on remue fouventla 
Jointure pour obliger la fynovie à ren. 
trer daus fes couloirs ; & fi cela ne 
fuflit pas, où y applique des cata 
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‘plafmes encore plus réfolutifs , on y 
‘ajoute les plantes aromatiques, les li. 
“maçons oules œufs de grenouilles, & 
‘on fait des douches avec l’eau de 
chaux , & la diflolution du fel armo- 
niac. Je ne mêle ces deuxliqueurs qu’à 
mefure qn’elles tombent en douches, 
parceque la fermentation, qui donne 
dieu au développement de l’efprit du 
{el armoniac, fe paffant fut la partie 
même , la douche en devient par-là 
beaucoup pluspénétrante,&cplus pro- 
pre àrendrelafynovie coulante. Je me 
fuis imaginé que ce remede devoitêtre 
crès-efficace ; & en effet je m'en fuis 
fervi avec un grand fuccès , non_feu. 
lement dans l'occafion dont il s’agit, 
mais encore en beaucoup d’autres. 
Le tems & la façon de mouvoirles 
jointures difpofées à l’'anchylofe , ne 
font pas une chofe indifférente. On a 
déja dit qu’il ne faut commencer de 
les remuer, que quand la violence 


Tems 
€ MOils 
voir les 
articulas 
tiOnSe 


des douleurs eft pañlée, Il eft très 


dangereux de faire ces fortes de mou- 
vemens tant qu’elles perfiftent, car 
elles peuvent augmenter au point 
qu'il arrive convuliion, fouvent dé- 
faillance , & la mort même. 


Ja façon de les mouvoir mérite en» 


Façon 
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de les -core quelque attention. D’abordileft 
mouvoir évident qu'il ne faut tenter d’autres 
mouvemens que ceux que la conftruc- 
tion de Particulation permet :ainfion 
ne remuera en rond que les feules ar- 
ticulations par genou ; on fléchira & 
on étendrafeulement lesarticulations 
par charnieres, fe gardanthien de por- 
ter ces mouvemens au-delà desbornes 
prefcrites dans Pétat naturel. Lors 
donc qu’on fléchira la jambe ou le 
bras ,on ne portera pas la flexionjuf- 
qu'à faire toucher le devant de l'avant- 
bras au bras , ni le molet de la jambe 
a la partie poftérieure de la cuifle, 
& on ne les étendra que jufqu’a {a 
ligne droite. Mais non-feulement on 
ne pañlera pas les bornes naturelles ; 
on fe tiendra plutôten deça, ayant 
toujours attention de ne point forcer. 
avec trop de violence , les obftacles 
gu’oppofe la difpofition à l’anchylofe, 
Ponc- Quand l’amas dela fnovie eft con- 
tion des fidérable , & qu'on n’a pû la diffiper 
PTE parles moyens qu’on vient de donner, 
" on doit faire la ponétion avec les 
trois quart ou la lancette. Pour faire 
cette opération avec l’un ; foit avec 
l'autre de ces inftrumens, il faut ob» 
{erver de placer la partie de maniere 
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: que la ponétion foit faite au lieu le 
plus déclive , & que les eaux & la 
ynovie ne puiffent refter dans aucuns 
‘recoins de Particulation. On évitera 

te percer les endroits de la jointure 

des plus épais,& on cherchera au con 
traire les plus minces, afin d’avoir 
moins de parties à percer. Oh choiïfira 
“auf par préférence les lieux où il n’y 

‘a point d'aponévrofes , parce qu'il 
“peut arriver des accidens par la divi- 
fon de ces parties. Je n’aiencore fait 
cette ponétion qu'avec la lancette , 
mais je ne doute point que l’ufage du 
trois-quart ne foit auffi utile fur-tout 
dans le cas de l’hydropilie de la join- 
ture ; cependant fi avec l'eau il fort 

des glaires , je crois qu’on doit fe fa- 
“voir bon gré d’avoir préféré la Jan- 
cette ; l'ouverture qu’elle peut faire 
Étant plus propre pour la fortie. 

Après avoir preffé exa@tement tout Appareil 

Je voifinage de la jointure , pour ex- qu’on 
pulfer les eaux & les glaires auf rt de 
complettement qu’il fera poffible, on he 
appliquera fur la pon&tion un petit ponétion 
plumaceau couvert de beaume d’ars 
ceus, & foutenu par un petit em- 
plâtre de Nuremberg, ou de céreufe 
brûlée. Le refte de la partie fera ns 
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. veloppé avec le caraplafme que hopss 
avons confeillé ci-deflus, & qui alorss 
eft très-efficace. S’il furvient gonfle-- 
ment ,on faigne; ileft bon même des 
ne pas attendre que les accidens ar- 
rivent, & il vaut mieux les prévenir. 
Here Si la fynovie devient purulente , læ 
ua ponction ne fuffit pas ; on eft obligée 
frnovie de faire desgrandes incifions des deux 
eft puru. côtés de la jointure, malgré cette fen+- 
fentes  tence de quelques Praticiens, qui di-- 
-fent qu'on ne doit point découvrir 
les articles. Ces parties lorfqu'il y æ 
néceffité d'ouvrir, ne font pas pluss 
refpeétables que les autres ; J'ai vüi 
cependant que certaines gens pour 
obferver cette maxime , laifloienti 
croupir le pus dans lajointure, & n'em 
tiroient que ce qu'une ouverture fif-- 
tuleufe en pouvoit laiffer échapper. 
C'eft une pratique pernicieufe : om 
conçoit bien que le pus qui féjourne: 
dans des lieux fenfibles, ne peut pro-- 
duire que de fâcheux fymptômes; que 
les douleurs, la fievre, le dévoyement,;; 
les friflons irréguliers, & le reflus des: 
matieres purulentes dans le fang , em 
doivent être les fuites : & que les ab 
cès au foie, au poulmon & autres vifæ 


egres , font les maladies par RSRCE 
; 
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les doivent périr ceux qui font ainfi 
traités. | ee Éd 

Il n’en eft pas des dépôts des join-, Pour- 
tures, comme de ceux qui fe forment quoi on 
dans les parties molles, & pour lef. 
quels on employe chaque jour avec grandes. 
fuccèslesappareils expulfifs. Ces par- ouvertu- 
ties prêtant &.obéiflant à la com- res. 
preflion., on en peut chaffer exacte- 
ment le pus. Ici, au contraire: les os 
réliftent, & le pus dans les différens: 
recoins dela jointure , fe trouve à 
l'abri de la compreffion. Il faut donc 
non-feulement ouvrir , mais encore 
faire de grandes ouvertures qui com- 
muniquent les unes avec les autres ; 
afin qu'il n’y ait aucune partie ou au-. 
cun recoin de la jointurequine puiffe 
être nétoyé par les injeétions, & qui 
ne fe vuide avec facilité par les ou- 
vertures. Je fai que quelquefois les 
os s’altérent, & qu’on eft obligé de 
les faire, exfolier | mais on ne doit 
point en accufer les incifions. C’eft 
bien moins l'impreflion de l'air , que 
le féjour du pus qui dans ce cas, 
caufe l’altération des os ; ‘ainfi ce 
qu'on peut faire de mieux pour l’évi- 
ter, c'eft d'ouvrir de bonne heure , 
de donner de {a pente aux matieres 

Tome I. O 
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par une fituation convenable, & 
de néttoyer la jJointure au moyen: 
des injections. 
Moyens, On obtient l'exfoliation ; en évi- 
de: hâter tant foigneufement que les os fe re- 
les. exfo- couvrent de mauvaifes chairs ; en’ 
iationss Confumant avec la pierre infernale 
celles qui furmontent, & en appli- 
quant fur les os , le cautere actuel , 
ou la difflolution de mercure avec 
l'eau-forte. 
Cure des Il s’agiroit préfentement de parler 
anchylo- des anchylofes , ou plutôt des difpo- 
Hi fitions à cette maladie, qui peuvent: 
de de être Caufées par la vérole:; par: le 
a vtro- fcorbut on par les écrouelles ; mais 
le; dù <omme ces trois caufes font commu 
fout pus aux exoftofes & aux caries 
& des é-., : ? 
crouel. Jrai occafion dé traiter de cette’ 
les. matire dans le fecond Tome, où 
j'expliquerai fort au long la nature 
de ces différentes caufes, & où je 
rapportetai les différens moyens de: 
les détruire. 


Fin de premier Tome. 
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